Anmeldung

fur die Oberschule Bad Gandersheim Klasse zZum

Name, Vorname (Rufname bitte unterstreichen)

Strale u. Haus-Nr.

PLZ Wohnort Ortsteil

Tel.-Nr. privat:

Geburtsort/ Kreis Geburtsdatum Geschlecht Staatsangehdrigkeit Konfession

Teilnahme am Keine Teilnahme aufgrund anderer Konfession
Ev. Religionsunterricht bzw. ohne Konfession

(Teilnahme: Werte und Normen)

Einschulungsjahr: Wiederholte Klassen:

Bisherige Schule:

Empfehlung der Grund-

Schule: letzte Klasse:
Hauptschule Realschule Gymnasium

Wahlfremdsprache Franzdsisch

(ab Klasse 6) Teilnahme keine Teilnahme

Der Schiler/ die Schiilerin lebt |:| bei den Eltern |:| bei der Mutter |:| beim Vater

Sorgeberechtigung ist bei getrennt lebenden/ geschiedenen Eltern bitte durch Vorlage der gerichtlichen Entscheidung
nachzuweisen!

Die Sorgeberechtigung |:| haben beide |:| hat die Mutter |:| hat der Vater
Name, Vorname der Mutter: Name, Vorname des Vaters:

Anschrift: Anschrift:

Telefon dienstlich: Telefon dienstlich:

E-Mail-Adresse: E-Mail-Adresse:

sorgeberechtigt: ] ja ] nein sorgeberechtigt: [ ] ja 1 nein
Mein Kind mdchte nach Mdglichkeit 1. 2. 3.

mit folgenden Schilerinnen/Schilern
in einen Klasse:

Kdrperliche Beeintréchtigungen (z.B. Asthma, Diabetes, Epilepsie usw.), Einnahme von &rztl .verordneten Medikamenten

Krankenkasse:

Datum Unterschrift eines Erziehungsberechtigten

Sollten sich Verdnderungen ergeben, bitte dem Sekretariat mitteilen!

Anlagen: Beide Zeugnisse der 4. Klasse / Empfehlung / Sorgeberechtigung




