Johannes-Widmann-Gemeinschaftsschule BismarckstraRe 34, 71069 Sindelfingen
Tel. 07031 73255-0 Fax: 07031 73255-22 Email: sekretariat@jws-maichingen.de

Schilleranmeldebogen - Grundschule

Schuljahr: 2024/2025 Klasse: 1

Sie sind nach Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe e der Europaischen Datenschutzgrundverordnung (EU-DSGVO) in Verbindung mit §4
Landesdatenschutzgesetz (LDSG) und 81 Schulgesetz fiir Baden-Wirttemberg (SchG) verpflichtet, die folgenden personenbezogenen
Daten der Schule gegenuber anzugeben, weil fur die Schule die Verarbeitung dieser Daten zur Sicherstellung der Beschulung,
insbesondere zur Erfillung des Erziehungs- und Bildungsauftrags der Schule, erforderlich ist.

Die mit (*) gekennzeichneten Merkmale sind jedoch freiwillig, das heif3t, Sie missen diese Daten nicht angeben.

Die Daten erleichtern aber beispielsweise eine Kontaktaufnahme mit Ihnen. Mit der Angabe dieser Daten erteilen Sie zugleich die
Einwilligung in deren Verarbeitung durch die Schule.

Diese Daten werden ausschlief3lich fiir Vorgange innerhalb der Schule, der Schulverwaltung und der im Schulgesetz festgelegten
Vorgange verwendet und ausschlie3lich von schulischen Mitarbeitern im Rahmen dieser Aufgabenbereiche eingesehen und bearbeitet.
Weitere Informationen zum Datenschutz finden Sie in der Anlage 1.

Bitte ankreuzen:

QO Regeleinschulung Q vorzeitige Einschulung

QO Einschulung nach Zuriickstellung O Zurickstellung wird beantragt
Q Antrag auf SBBZ wurde gestellt

Bitte ankreuzen:

Teilnahme in der Ganztagsklasse Uja UWnein
oder
Teilnahme in Regelklasse bis 12:25 Uhr Uja UWnein

Liegen fur den Schulbesuch gesundheitliche Beeintrachtigungen vor ?
d ja O nein
Falls ja, welche? (ggf. Anlage 2 ausfiillen oder Ricksprache nehmen)

Ein Nachweis uber eine (aktuelle) Masernimpfung liegt vor:

a ja U Attest liegt vor (wird seitens Gesundheitsamt gepruift)

Schullaufbahn

Zur Unterstitzung unserer padagogischen Arbeit kann es in Ausnahmefallen erforderlich sein,
Auskiinfte bei vorschulischen Einrichtungen oder Grundschulen einzuholen
U einverstanden U nicht einverstanden

1. Fur mein Kind besteht ein festgestellter sonderpadagogischer Bildungsanspruch 4 ja U nein

2. Fur mein Kind besteht ein festgestellter sonderpadagogischer Férderanspruch O ja U nein

3. An der abgebenden Kita/Schule fand eine Kooperation mit einem sonderpéadagogischen
Bildungs- und Beratungszentrum statt U ja U nein

Hinweis: Bei Falschangaben unter Punkt 1-3 kann eine Aufnahmezusage widerrufen werden
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*** BITTE GUT LESERLICH IN DRUCKSCHRIFT AUSFULLEN ***

Daten des SCHULERS / SCHULERIN

Nachname: ..., VOrNamE: ...
Geschlecht: O weiblich d mannlich O divers

Geburtsdatum: ... Geburtsort: ...
7= o 18 3 £ =T o T S
SHralRe — HAUSNUMMIET: ...ttt ettt te ereee e s e et e eenes
PLZ:.. o, VW ORNNOIE L e
Telefon (Festnetz): ........cooevviiiiiiinnnnn. Telefon (MObil): ...,
-Vl - A O S S .ottt
Staatsangehdrigkeit: deutsch T SONSHQGE:......cviiiiiiii e
Verkehrssprache (Muttersprache) deutsch Q  sonstige ()i ..cooviviiiiiiiii e

Religionsunterricht-Teilnahme: [0 rom./kath. [0 ev. [ kein Religionsunterricht

Religionszugehdorigkeit (*): 0 réom./kath. [0 ev. [ keine Konfession
[0 Andere Religion:. ... ..o
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Daten der ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN

Gemeinsames Sorgerecht: U ja, verheiratet

U ja, getrennt lebend -> bitte Anlage 4 ausflllen
U ja, in einer Lebensgemeinschaft lebend -> bitte Anlage 4 ausfullen

Hinweis: Bei getrenntlebenden Erziehungsberechtigten mit gemeinsamem Sorgerecht
werden die Unterschriften beider Elternteile zur Schulaufnahme benétigt

U nein, das Sorgerecht hat: ... ...
-> geeignete Nachweise wie Gerichtsurteil oder Negativbescheinigung sind vorzulegen

Geschlecht: U weiblich O mannlich Q divers
Adresse wie Schiler: T Ja  Oderi....ooiiii i

Staatsangehorigkeit: ... ..o

Telefon (MODII): ...

1Y = 11 B Yo £ 1YY < T

Bei alleinigem Sorgerecht bitte nur den Elternteil angeben, der das Sorgerecht hat

Geschlecht: O weiblich O mannlich Q divers

Adresse wie Schiler: T Ja  Oderi.. ...
StaatsangehOrigKeIt: .. .. ..o
Telefon (privat): ...........coeeeeeeeee(geschaftlich) to
Telefon (MODIl): ... .. e e

Y Y| B Ao [ (=11 =

Im NOTFALL zu verstandigender Ansprechpartner: Bitte nur 1 Tel.-Nr. angeben !

Angabe zur Kontaktperson (Mutter/Vater/Oma etc.):

[N =1 a1 F= T a TSI Y40 11 2 = 1t 1

T O ONNUIMINI BT e

Bitte die Telefonnummer mit der héchsten Erreichbarkeit angeben !

Hinweis: Wenn kein Notfallkontakt angegeben wird, ist es der Schule nicht mdglich, Sie in einem
Notfall zeitnah zu informieren, auch damit Sie eventuelle erforderliche medizinische Entscheidungen
far Ihr Kind treffen.

Datum Unterschrift des / der 1. Erziehungsberechtigten  Unterschrift des / der 2. Erziehungsberechtigten
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WIRD VON DER SCHULE AUSGEFULLT:

vorgelegt:

O Anmeldebogen vollstandig ausgefiillt (Notfallnummer angegeben)

O Anlage 1 — Datenschutzrechtliche Informationspflicht

O Anlage 2 — Angaben zu bedeutsamen Erkrankungen

] Anlage 4 — Sorgerechtserklarung (gegebenenfalls)

[l Anlage 5 -- Verpflichtende Erklarung zu gewiinschten Schulzeiten

[l Anlage 6 -- Personliche Angaben zum Schiiler*in / zur Bestimmung des Migrationshintergrunds
[l Anlage 7 - Infektionsschutzgesetz (ausgehandigt zur Kenntnisnahme und Empfangsbestatigung)
] Geburtsurkunde oder Ausweiskopie

O Kopie des Personalausweises (bzw. Reisepasses) der Erziehungsberechtigten

] Kopie des Impfnachweis gegen Masern

O

erfasst in ASV



