
 

 
 

Anmeldung für den Schulzweig :  Hauptschule □    oder Realschule □ 
 

                         Förderbedarf / Inklusion                 :     ja □  nein □      

                                                                                                  ES □   GE □   HÖ □   LE □   SE □   SR □                                
 

Nachname des Schülers / der Schülerin : ________________________________________ 

Vorname des Schülers / der Schülerin : ________________________________________ 
 

Anmeldung für Klasse :    5 □   6 □   7 □   8 □   9 □   10 □ 

Geschlecht : weiblich  □        männlich   □ 

geboren am : ____________________________________________ 

Geburtsort : ____________________________________________ 

Religionszugehörigkeit (Konfession) : ____________________________________________ 

1. Staatsangehörigkeit : ____________________________________________ 

2. Staatsangehörigkeit                                                : ____________________________________________ 

Zuzug aus dem Ausland / Datum                              : ____________________________________________ 

Straße : ____________________________________________ 

Ortsteil : ____________________________________________ 

PLZ / Wohnort : ____________________________________________ 

Telefon                                                                       : ____________________________________________ 

Handy                                                                        : ____________________________________________ 

E-Mail: ________________________________________________________________________________  

 

Einschulungsjahr Grundschule / Jahr : ____________________________________________ 

Welche Schule wurde zuletzt besucht : ____________________________________________ 

 Name und Ort der Schule (Schulzweig) : ____________________________________________ 

 Zuletzt besuchte Klasse : ____________________________________________ 

             
Masern-Impfung : ____________________________________________ 

MI vorgelegt am : ____________________________________________ 

Fahrkarte  (bei mehr als 2 km Entfernung) :   ja  □ nein  □ 
Lernmittelausleihe : keine □  Vollzahler □  80%Zahler □  Nullzahler □  

Meine Tochter / Mein Sohn nimmt am konfessionell-kooperativen Religionsunterricht teil.          □ 
(Die Klasse hat unabhängig der Konfession der Kinder gemeinsamen Religionsunterricht.) 

Meine Tochter / Mein Sohn nimmt am Fach „Werte und Normen“ teil.                                          □ 



 

 
Angaben zur Sorgeberechtigung: 
 
In der Regel üben die Erziehungsberechtigten die gemeinsame Sorge aus. Gleiches gilt in Fällen, in denen 
nicht miteinander verheiratete Eltern in öffentlich beurkundeten Sorgeerklärungen nach §§ 1626 a, 1626 
d BGB erklärt haben, dass sie die Sorge gemeinsam übernehmen wollen. Im Falle einer Trennung oder 
Scheidung wird die Personensorge grundsätzlich weiter von beiden Eltern gemeinsam ausgeübt. 
Die alleinige elterliche Sorge ist bei geschiedenen oder getrennten Eltern durch die familiengerichtliche 
Entscheidung nachzuweisen. Bei Müttern nichtehelicher Kinder kann dieser Nachweis durch ein so 
genannten Negativtest des Jugendamtes erfolgen, in dem das Jugendamt das Nichtvorliegen einer 
gemeinsam Sorgeerklärung bestätigt. 
 
 
Nachname, Vorname der Mutter : ____________________________________________  

 

Adresse (falls nicht identisch mit Schüler) : ____________________________________________ 

 

Nachname, Vorname des Vaters : ____________________________________________ 

 

Adresse (falls nicht identisch mit Schüler)  : ____________________________________________ 

Sorgeberechtigte/r :  □ beide □ Mutter □ Vater 

 

Neustadt, _________________________       ___________________________________________ 
                                                                                                 (Unterschrift der Sorgeberechtigten) 

 

 

iPad-Klasse: 

□  Ich erkläre verbindlich, dass ich die Kosten für die Anschaffung eines iPads für meine 

Tochter/meinen Sohn übernehmen werde.   
□  Ein geeignetes iPad ist bereits vorhanden und wird meiner Tochter/meinem Sohn für schulische 

Zwecke zur Verfügung gestellt. 
□  Ich benötige eine Beratung. 
  

 
Infektionsschutzgesetz: 
 

Der Empfang des Merkblattes bezüglich des Infektionsschutzgesetzes §34 Abs. 5 S.2 (bei der Anmeldung) wird 
hiermit bestätigt. 
 

Neustadt, _________________________       ___________________________________________ 
                                                                                                 (Unterschrift der Sorgeberechtigten) 

 

- Diese Daten werden elektronisch gespeichert – 
 

 

 

Wunsch: (Name der Mitschülerinnen und Mitschüler bzw. Angabe der Klasse)   

_______________________________________________________________________________ 


