Grundschulverbund Thilen-Alme-Hoppecke, 59929 Brilon

Anmeldebogen fur Lernanfanger Schuljahr 2024/25

Angaben zum Kind:

Name, Vorname:

geboren am: Geschlecht: [0 weiblich [0 mannlich
StralRe; Haus-Nr.: PLZ, Ort:

Telefon: E-Mail:

Geburtsort: Krankenkasse:
Staatsangehdrigkeit: Religionszugehdrigkeit:

bisher besuchter Kindergarten: seit wann:
Migrationshintergrund vorhanden: 0 nein O ja

Geburtsland: Zuzugsjahr: Verkehrssprache:
Geburtsland der Mutter: Geburtsland des Vaters:

Gesundheitliche Beeintrachtigungen / Behinderungen, die fiir den Schulbesuch von Bedeutung sind:

0 nein 1 ja, welche:
Betreuungs-  Ubermittagbetreuung 8-13 Uhr Onein Oja I Achtung: Separate Anmeldung
wunsch: Offener Ganztag bis 16 Uhr Onein [ja erforderlich!

Angaben zu den Erziehungsberechtigten:

Mutter: sorgeberechtigt (7 ja [ nein Vater: sorgeberechtigt (1 ja [ nein
(bei anderen Sorgerechtsbestimmungen bitte einen Nachweis beifligen!)

Name: Name:

Vorname: Vorname:
Stral3e, Haus-Nr.: Stral3e, Haus-Nr.:
PLZ, Ort: PLZ, Ort:
Telefon: Telefon:

E-Mail: E-Mail:
Familienstand: Familienstand:

Datum Unterschrift Mutter Unterschrift Vater



