Grundschule Schmalfeld-Hartenholm

Schuleranmeldung ABC-ler (bitte Kopie der Geburtsurkunde dazu!)

Wunschschule:

Name, Vorname Kind':

Geburtsdatum: Geburtsort:
Konfession: Staatsangehorigkeit:
Anschrift+Tel.:

Herkunfts- und Verkehrssprache:

Krankenkasse:

Allergien,chron. Krankheiten (freiwillige Angabe):

festgestellte Behinderungen:

Name, Vorname Mutter :

Tel. Privat/Arbeit: email:

Adresse:

Name, Vorname Vater:

Tel. Privat/Arbeit: email:

Adresse:

Sorgeberechtigt: Mutter O Vater O Beide Elternteile O
andere Sorgeberechtigte: Tel.:

Name+Tel fur Notfalle:

Name+Ort Kindertagesstitte: seit:

Wird lhr Kind voraussichtlich die Offene Ganztagsschule in Anspruch nehmen?
JaO Nein O vielleicht spater O

Die OGTS bietet: Hausaufgabenbetreuung, Mittagessen, Kurse

Offene Ganztagsschule in Schmalfeld: Offene Ganztagsschule in Hartenholm:
Mo-Fr bis 16.00 Uhr Mo-Fr bis 16.00 Uhr

Datum + Unterschrift Sorg_]eberechtigtelr:

Hinweis: Die erfragten Daten diirfen nach dem Datenschutzerlass fiir Schulen erfragt werden. Sie dienen lediglich der
Schule zur Erfillung ihres Auftrages. Alle Sie und lhre Kinder betreffenden Daten werden von uns gespeichert und
unter Verschluss gehalten. Sie haben ein Recht auf unentgeltliche Auskunft und Akteneinsicht. (§ 30 SchulG)



