Anschrift und Telefonnummer der aufnehmenden Schule
Schiilleranmeldung KI. 5 Eichendorffschule
. . . Gemeinschaftsschule e
Eichendorffschule Crailsheim Breslauer Str. 95 ==
74564 Crailsheim B ikl
Herkunftsschule: Tel.: 07951/9368-0 e
sekretariat@crailsheim-eds.de
Schiiler/in:

Name, Vorname: m/w: 1.Staatsangehérigkeit:
Geburtsdatum: Geburtsort: Geburtsland: 2.Staatsangehérigkeit:
Religionszugehérigkeit: Teilnahme Religionsunterricht:

Oev Ork Oohne Osonstige ..o Oev Ork DOislam O kein Rel.Unterricht
Aussiedlungsjahr: NAVi 4: Muttersprache:

Eltern — Erziehungsberechtigte:

Name des Vaters: Name der Mutter:

Vorname: Vorname:
Strafe: StrafSe (falls abweichend):

Wohnort mit Teilort: Wohnort (falls abweichend):

Tel. priv.: Tel. berufl.: Tel. priv.: Tel. berufl.:
Handy: Handy:
E-Mail-Adresse fiir Lernplattform Moodle:
Nur bei abweichender Anschrift der Eltern:
Regelung des Sorgerechts: [l gemeinsames Sorgerecht [ alleiniges Sorgerecht der Mutter / des Vaters

Zusditzliche Angaben:

Wunsch zu Klassenkameraden (maximal 2 Angaben):

Zugeteilte Klasse: Schuleintritt am:

Impfnachweis: Impfpass wurde vollsténdig vorgelegt: Oja O nein

Sonstiger Nachweis:

Bilder, auf denen mein Kind bei einer Schulveranstaltung zu sehen ist, diirfen auf der Homepage der Schule oder in der
Presse veréffentlich werden. Oja O nein

(Datum) (Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten)




