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Aufnahmebogen 
zur Schülereinschreibung für das Schuljahr 2023/24 

 
Dieser Aufnahmebogen ist zur Schülereinschreibung, an der für Sie zuständigen Schule, vollständig ausgefüllt mitzubringen. 

 

Kind:  _____________________________________________________       SVNr.: 
                                                          (Familienname, alle Vornamen)                                                                

Geburtsdatum: _______________________________  Geschlecht: _____________________________________ 

Geburtsort:__________________________________   Staatsbürgerschaft: ______________________________ 

Geburtsstaat: ________________________________   Erstsprache:  ____________________________________ 

Religionsbekenntnis:  __________________________   Zweitsprache(n): ________________________________ 

Geschwister (Name mit Geburtsjahr):  _____________________________________________________________ 
    (Beispiel: Maria 2009, Gregor 2013)  

Besuch eines Kindergartens: (Name des KIGA)_______________________________    Anzahl der Jahre:  ________ 
 

Das Kind wohnt bei: Eltern / Mutter / Vater / Pflegeeltern / Großeltern  (bitte Zutreffendes unterstreichen)  

erziehungsberechtigt:  □ja   □nein 

Name: ________________________________________ Tel. 1:____________________________________ 

Anschrift: ______________________________________ Tel. 2:____________________________________ 

Beruf(e)des Vaters/der Mutter : ______________________________/___________________________________ 
 
E-Mail (bitte unbedingt angeben):____________________________________________________________ 
 

Eventuelle weitere wichtige Bezugspersonen: (z.B. Vater, wenn Eltern getrennt /Großeltern)………………………………………………………….. 

erziehungsberechtigt:  □ ja  □ nein 

Name:_________________________________________ __________   Tel.:______________________________ 

Anschrift:____________________________________________________________________________________ 

Schülerfreifahrt:  □ja □nein   Wenn ja, welches Busunternehmen:____________________________________ 
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Ich/wir habe(n) Interesse an einer Nachmittagsbetreuung im Schuljahr 2023/24    □ja □nein 

wenn ja: beginnend mit ____________________________________(Monat)  für ____________ Tage pro Woche. 
 

Ich/wir habe(n) Interesse am muttersprachlichen Unterricht, und zwar für die folgende Muttersprache meines/unseres 

Kindes □ja □nein:  

Türkisch /Persisch / Sonstige: _________________________________________________ 
Anmerkung: Der muttersprachliche Unterricht findet statt, wenn sich mindestens fünf Kinder für eine Sprache anmelden. Derzeit (Schuljahr 2022/23) werden die oben genannten 

Sprachen angeboten – 1-mal pro Woche anschließend an den Unterricht.  

 

Impfungen vorhanden □ja□nein:__________________________________________________________________ 

 

 

Anliegen der Eltern/Erziehungsberechtigten 
(Sie können hier auch ein Kind angeben, mit welchem Ihr Kind gerne in der Klasse wäre – wenn es organisatorisch möglich ist, werden wir 
diesen Wunsch auf jeden Fall bei der Klasseneinteilung berücksichtigen) 

 

 

 

 

Eintragungen der Schule (Anmerkungen): 

Antrag auf häuslichen Unterricht wird gestellt  ja   nein 

Antrag auf Bestimmung des Beginnes der allgemeinen Schulpflicht  ja   nein 
laut errechnetem Geburtstermin im Mutter-Kind-Pass 
Antrag auf Feststellung der (mangelnden) Schulreife wird gestellt:       ja nein  

* Wenn die Schulreife des Kindes nicht anzunehmen ist, sind die Eltern/Erziehungsberechtigten zu befragen, ob sie der Einholung eines schulpsychologischen Gutachtens zustimmen. 

*Der Einholung eines schulpsych.  Gutachtens wird zugestimmt: ja nein 

 Wenn ja- Unterschrift d. Erziehungsberechtigten: ________________________________________________ 

Anmerkungen: 

 

______________________________________________ 
(Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten) 
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