Anmeldung zur Aufnahme fiir Klasse 6-13
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Die nachfolgenden Angaben werden den derzeit gliltigen rechtlichen Bestimmungen entsprechend

erhoben. Datenspeicherung und Datenverarbeitung

richten sich nach den Vorschriften des

Schulgesetzes und der Datenschutzverordnung. Sie haben gemafl Schulgesetz ein Recht auf

unentgeltliche Auskunft und Akteneinsicht.

1. Angaben zur Schiilerin/ zum Schiiler:

Name:

Vorname (n):

(genaues Datum)

Geburtsdatum: Geschlecht: [ weiblich O mannlich [ divers
Geburtsort: Staatsangehdrigkeit:
Telefon: in Deutschland seit:

StraBe, Hausnummer:

PLZ, Wohnort /Ortsteil:

Gegenwartig besuchte Schule:

Jahr der Einschulung:

2. Angaben zu den Personensorgeberechtigten:

Mutter Vater
Name, Vorname:
StralRe*:
PLZ, Wohnort*:
Geburtsland:
Telefon: / /
Telefon dienstlich/ / /
Notfallnummer:
Mobiltelefon: / /

E-Mail-Adresse**:

Bei getrennt lebenden/ geschiedenen Eltern fiillen Sie bitte das Formular ,,Anlage Sorgerecht” aus.

*) Wenn die Schiileradresse (ibernommen werden soll, kann ,s. 0.” eingetragen werden

**) bitte leserlich schreiben




w

. Einwilligungserklarungen/ Datenschutz: s. beiliegenden Erklarungsbogen!

4. Mein Kind mochte, falls moglich, mit folgenden Kindern in eine Klasse (max. 2 Namen eintragen)

5. Was die Schule unbedingt wissen sollte (evtl. Krankheit, besondere Begabung, ...)

6. Konfession:

Bekenntnis: [Jevangelisch [ katholisch ~ [islamisch [ ohne [ sonstiges

Mein Kind nimmt teil am: [ ev. Religions-Unterricht [ kath. Religions-Unterricht [] Werte & Normen

7. Die Herkunftssprache meines Kindes ist Deutsch:
ja [ nein

Falls nein: Mein Kind benétigt eine besondere Férderung in Deutsch:
ja [ nein

8. Mein Kind benétigt sonderpadagogische Unterstiitzung:

I Nein
[ Geistige Entwicklung I Lernen J emotionale und soziale Entwicklung
[J Horen [0 Sprache (1 Sehen [ korperliche und motorische Entwicklung

9. Nur fiir die Anmeldung in der Oberstufe (zutreffendes bitte ankreuzen):
Hiermit erklare ich, dass der Unterricht in der gymnasialen Oberstufe:

[ noch an keiner anderen Schule besucht worden ist

[ zuletzt an folgender Schule besucht wurde:

(entsprechende Zeugnisse/ Nachweise liegen vor/ werden zeitnah eingereicht)
10. Zweite Fremdsprache: [IFranzosisch 1 Spanisch [Latein
11. Mein Kind mochte in die Bldserklasse: [1ja [l nein

12. Schwimmabzeichen: [1 Nichtschwimmer [ Seepferdchen
L] Bronze (Freischwimmer) [l Silber [ Gold

Wir verpflichten uns/ Ich verpflichte mich,
alle fiir die Schule relevanten Anderungen unverziiglich mitzuteilen.

X X

Datum, Unterschrift Sorgeberechtigte/r 1 Datum, Unterschrift Sorgeberechtigte/ r 2

Beratung/ Aufnahme erfolgt von

Falls nicht alle Schiler aufgenommen werden kénnen, ist unser Zweitwunsch**: [ ein Gymnasium in Wolfenbiittel

[ eine IGS in Wolfenbdttel

*) Wenn die Schiileradresse (ibernommen werden soll, kann ,s. 0.” eingetragen werden
**) bitte leserlich schreiben
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Name des Kindes:

3. Einwilligungserkldrungen / Datenschutz:

Einwilligung zur Einholung von Auskiinften

Zur Erleichterung des Schulbetriebes kann es erforderlich sein, Auskiinfte beim Gesundheitsamt, bei Kindergarten,
vorschulischen Einrichtungen oder Grundschulen einzuholen. Dazu bendtigen wir lhr Einverstandnis und bitten daher um
Ihre Einwilligung. Diese Einwilligung kann jederzeit von lhnen widerrufen werden.

Die/der Personensorgeberechtigte/n sind damit [ einverstanden [ nicht einverstanden.

Einwilligung zur Darstellung von Bildern auf der Schulhomepage

Unsere Schule stellt sich in der Offentlichkeit dar. Dazu unterhilt sie eine Homepage, sie informiert die Offentlichkeit Giber
Tageszeitungen, online-Zeitungen, die Schulchronik, Instagram und — in seltenen Fallen - das Fernsehen. Wir bitten Sie um
Ihr Einverstandnis, dass Ihr Kind bei diesen Veré6ffentlichungen abgebildet und/oder mit Namen genannt werden darf.

Sie haben selbstverstandlich das Recht, diese Einwilligung jederzeit zu widerrufen.

Bitte kreuzen Sie an, womit Sie einverstanden sind!

Namensnennung in Zeitungsartikeln / auf der Homepage: [ einverstanden
Klassen- oder Gruppenfoto mit Namen: [ einverstanden
Klassen- oder Gruppenfoto ohne Namen: [ einverstanden
Einzelfotos mit Namen: [ einverstanden
Einzelfotos ohne Namen: [ einverstanden

Einwilligung zur Nutzung der persénlichen E-Mail-Adresse fiir Informationen seitens der Schule

Unsere Schule nutzt neben den Maoglichkeiten der Informationsverteilung in gedruckter Form und der Homepage auch den
Versand von Informationen via E-Mail. Die Verwendung erfolgt ausschlieBlich schulintern, eine Weitergabe erfolgt nicht.
Wir bitten Sie daher um Ihr Einverstdndnis, die unter 2. angegebene(n) E-Mail-Adresse(n) verwenden zu diirfen. Sie haben
selbstverstandlich das Recht, diese Einwilligung jederzeit zu widerrufen.

Die/der Personensorgeberechtigte/n sind damit [ einverstanden [ nicht einverstanden.

*) Wenn die Schiileradresse (ibernommen werden soll, kann ,s. 0.” eingetragen werden
**) bitte leserlich schreiben



