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Helmstedter Str. 15
30519 Hannover
Tel. 168-49118

Anmeldung fur Klasse

(Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen)

Ich/Wir melde(n) die Schilerin/den Schiler bei der Dietrich-Bonhoeffer-Realschule an:

1. Angaben zur Schiilerin / zum Schiiler

Nachname: Vorname:
[J ménnlich[Jinter
[J weiblich
Stral3e: PLZ, Ort:
Geburtsdatum: Geburtsort:

Staatsangehdrigkeit:  [Geburtsland:

Sprache zuhause:

seit wann in Deutschland

Telefon (Festnetz):

Krankenkasse:

Konfession:

|:|geh6rt einer anderen Religion an

[Jev-uth.  [Jrom-kath. [Jislam [orthodox [Jgehort keiner Religion an

(bitte nur einen Namen angeben)

Wenn méglich sollte unser/mein Kind in eine Klasse gehen mit:
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2. Angaben zur Vorbildung

Helmstedter Str. 15
30519 Hannover
Tel. 168-49118

Einschulungsjahr: |Zuletzt besuchte Schule Klasse:

Wiederholte Klasse/n:

Schulform: Fremdsprache/n: Ab Klasse:

3. Angaben zu den Personensorgeberechtigten

Personensorgeberechtigter 1

Personensorgeberechtigter 2

D Mutter D Stiefmutter

D Vater D Stiefvater

Nachname

Vorname

Strasse

Zusatzangabe (Wohnheim etc)

Postleitzahl

Wohnort

Telefon / Festnetz :

Telefon dienstlich:

Mobiltelefon:

Emailadresse:

Eltern leben D zusammen D getrennt

Sorgeberechtigt sind: D beide Eltern D Mutter

D Vater

Nachweis ist erforderlich, wenn nur ein Elternteil sorgeberechtigt ist
Bei getrennt lebenden Eltern muss die Anlage Sorgerecht ausgefiillt werden
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4. Notfallkontakte

Name, Vorname Telefonnummer E-Mail

5. Krankheiten, LRS, Dyskalkulie, sonstige Gutachten
Diese Informationen helfen im Bedarfsfall die Schiilerin/ den Schiler bestmoglich zu versorgen

Deutsch als Zweitsprache in der Grundschule: O ja 0O nein

Wenn ja seit wann:

Hat Ihr Kind sonderpadagogischen Unterstitzungsbedarf? O ja 0O nein
Wenn ja, welchen? (LE, ES, KM, SR, etc)

Laut Gutachten vom:

Hatte Ihr Kind friiher einen sonderpadagogischen Unterstiitzungsbedarf? O ja 0O nein
Wenn ja, welchen?

Laut Gutachten vom

Hat lhr Kind zurzeit einen Schulbegleiter? O ja 0O nein
Hat Ihr Kind:

- eine Authismus-Stérung ? Oja 0O nein
- eine korperliche Beeintrachtigung? O ja 0O nein
- AD(H)S? Oja 0O nein
- eine LRS-Schwache? Oja 0O nein
- Dyskalkulie? Oja 0O nein
sonstiges:

6. sonstiges

Bei Nichtaufnahme an unserer Schule kommen ersatzweise folgende Schulen (Realschulzweig) in Frage:

Bitte Wunsch eintragen !

DJoh. Kepler D Gerhart-Hauptmann D OBS Heisterberg D OBS Peter-Ustinov
(30459) (30655) (30453) (30459)

D Werner v. Siemens DRS Misburg D OBS Pestalozzi D Sudstadtschule
(30161) (30629) (30559) (30173)

Hinweis: Es kann keine verbindliche Zusage fiir einen Platz an einer bestimmten Realschule getroffen werden.
Sollten die Kapazitaten unserer Realschule ausgeschdpft sein, wird im Losverfahren entschieden.
Die nicht aufgenommenen Schiilerinnen und Schiler werden an die weiteren Wunschschulen vermittelt.

Besuchen bereits Geschwister die Dietrich-Bonhoeffer-Realschule ?

Dnein D ja, Name, Vorname: Klasse:
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7. Einwilligungserklarung
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Die Erziehungsberechtigten erklaren folgende Einwilligung (ggf. streichen)

Einwilligung zur Einholung von Auskiinften
Zur Unterstitzung unserer padagogischen Arbeit kann es erforderlich sein, Auskunfte bei vorschulischen
Einrichtungen oder Grundschulen sowie beim Gesundheitsamt einzuholen.

Einwilligung zur Erstellung einer Klassenliste

Zur Erleichterung des Schulbetriebes ist es hilfreich, wenn jede Klasse eine Telefonliste zwecks
Weitergabe an alle Eltern der klassenangehdrigen Schilerinnen/Schuler erstellt wird, um notfalls mittels
Telefonkette / E-Mail-Verteiler bestimmte Informationen weiterzugeben.

Einwilligung in die Ubermittlung an die Klassenvertreter/innen

Die Klassenelternvertreter erhalten von der Schule zur Durchfiihrung ihrer Aufgaben Ihre Namen und
Adressdaten, wenn Sie hierzu lhre schriftliche Einwilligung erteilen. Zur Verfahrenserleichterung bitten wir
Sie bereits an dieser Stelle, um |hre Einwilligung. Sollten Sie in Kenntnis der personellen
Zusammensetzung lhrer Elternvertretung eine Ubermittlung nicht wiinschen, kénnen Sie die Einwilligung
fur die Zukunft selbstverstandlich widerrufen.

8. Anlagen

El Das letzte Zeugnis (1. HJ) ist im Original beigefuigt.

[] sonstiges

DAnIage Sorgerecht (bei getrenntlebenden Eltern)

El Bescheinigung uber besonderes Sorgerecht

|:| Nachweis iiber Masernimpfung
Ich/wir erklare(n), dass mein(e)/unser(e) Sohn/Tochter an keiner anderen weiterfiihrenden
Schule angemeldet wird/wurde und sind mit den o.g. Einwilligungen einverstanden.

Ebenso verpflichten wir uns / ich mich, alle fiir die Schule relevanten Anderungen
umgehend mitzuteilen.

Hannover,

(Datum)

(Unterschrift der Mutter)

(Unterschrift des Vaters)

Die Anmeldung an einer Schule missen alle Sorgeberechtigten unterschreiben, ist nur einer anwesend,
muss eine Vollmacht mitgebracht bzw. nachgereicht werden!
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