Verbundschule Hille @

www.verbundschule-hille.de

Anmeldung gymnasiale Oberstufe Jahrgang

Angaben zur Schiilerin/zum Schiiler

Anmeldedatum: Geschlecht: m O w [
Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsland: Geburtsort: Kreis:
Religionszugehdorigkeit: Staatsangehdérigkeit: Muttersprache:
Anschrift der Schilerin/des Schilers: @ Privat:
StraBe: Handy:
PLZ, Ort: Ortsteil:
Busfahrkarte wird benétigt: ja[] nein [] Bushaltestelle:
Angaben zu den Eltern
Vater: Mutter:
Name: Name:
Vorname: Vorname:
Falls abweichende Anschrift: Falls abweichende Anschrift:
StraBe: StrafBe:
PLZ, Ort: PLZ, Ort:
Falls nicht Deutschland: Falls nicht Deutschland:
Geburtsland: Zuzugsjahr: Geburtsland: Zuzugsjahr:

@privat @dienstlich/Handy

@privat

@dienstlich/Handy

E-Mail-Adresse:

E-Mail-Adresse:

Wo lebt das Kind?

[l bei beiden [1 bei der Mutter [l andere:
Eltern [] beim Vater
[1 bei GroBeltern
[] bei Pflegeeltern Name/Ansprechpartner:
[1 bei GroBeltern
[l sonstige
erziehungsberechtigt/ L] L] L] L]
sorgeberechtigt: beide Eltern Mutter allein Vater allein sonstige

Hinweis zum Umfang der Verarbeitung personenbezogener Daten

Wir verarbeiten personenbezogene Daten unserer Schiilerinnen und Schiiler sowie deren Eltern grundsatzlich
nur, soweit dies zur Bereitstellung von Leistungen erforderlich ist. Die Verarbeitung erfolgt regelmaBig nur
nach Einwilligung des Betroffenen. Eine Ausnahme gilt in solchen Féllen, in denen eine vorherige Einholung
einer Einwilligung aus tatsachlichen Griinden nicht mdglich ist oder die Verarbeitung der Daten durch

gesetzliche Vorschriften gestattet ist.



Schulausbildung der Schiilerin/des Schiilers

Einschuljahr Grundschule: Schuljahr wiederholt: ja [1, welches:
nein []

Grundschule (1.-4. Klasse):

Schule ab 5. Klasse (welche Schule):

Jetzige Schule: Klasse:

Name des Name des

Klassenlehrers: Schulleiters:
Sprachenunterricht in der Sekundarstufe I

Englisch: Klasse bis Klasse

Franzosisch: Klasse bis Klasse

Latein: Klasse bis Klasse

Sonstige Sprachen: Klasse bis Klasse

Belehrung nach §34 Absatz 5 Satz 2 des Infektionsschutzgesetzes

[] Ich bin/ Wir sind iber meine/unsere Mitteilungs- und Mitwirkungspflichten des

Infektionsschutzgesetzes belehrt worden und haben das Merkblatt , Belehrung fir Eltern und
sonstige Sorgeberechtigte gem. §34 Abs. 5 Satz 2 Infektionsschutzgesetz (IfSG)" erhalten.

Veroffentlichungsgenehmigung

[] Ich erklare/wir erkldren unser Einversténdnis, dass die Ergebnisse von Aktivitdten (Foto- und
Videoaufnahmen, sowie Tonaufzeichnungen), auf denen unsere Tochter/unser Sohn zu erkennen

ist, im Rahmen schulischer Veranstaltungen und fir schulische Zwecke, insbesondere in

Publikationen wie Zeitung, Schiilerzeitung, Jahrbuch und Homepage der Schule veroéffentlicht

werden. Diese Einverstandniserklarung kann jederzeit widerrufen werden.

Hille, den

(Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten)

Hille, den

(Unterschrift der Schiilerin/des Schiilers)



