
 
Anmeldung am GEÜ (Klasse 5 - 2024) 

 

Name, Vorname des Kindes                                                                                                
                                                               
                                                                                       

__________________________________________________    

                                    (Name)                                             (Vorname/n) 

Straße, Hausnummer 
 
PLZ/Ort  

Geburtsdatum Geburtsort 
 

1. Staatsangehörigkeit   2. Staatsangehörigkeit 

Verkehrssprache in der 
Familie 

Muttersprache  Beruf des Vaters  Beruf der Mutter 

Konfession 
Teilnahme am Religionsunterricht/prakt. Philosophie: 
 evangelisch              katholisch            praktische Philosophie 

Geburtsland der Mutter Staatsangehörigkeit der Mutter Bei Migrationshintergrund: 
Seit wann lebt das Kind in 
Deutschland?  

Geburtsland des Vaters 
 
 

Staatsangehörigkeit des Vaters 
 

 

Erziehungsberechtigte(r)   Vater:     ja 
                 nein                       

    Mutter:  ja      
                    nein       

Sonstige Personen 

Impfstatus Masernschutz/Nachweis 
    ja                  nein 

Bildung und Teilhabe:    nein 
  ja/BG-Nr.: 

AO-SF/gemeinsames Lernen 
  ja             nein 

 

 Mutter Vater 

Name   

Vorname   

Straße, Hausnummer   

PLZ/Ort   

Telefon privat   

Mobiltelefon   

Telefon dienstlich   

Notfallnummer, falls 
Eltern nicht erreichbar 

  

E-Mail (bitte deutlich)   

 

                      Bitte auch die Rückseite ausfüllen!  

 männlich 
 weiblich 
 divers 
 k. Angabe 



 
  Angaben zur vorherigen Schule 

Abgebende Grundschule 

Klasse (mit Buchstaben) Klassenlehrer/in 

Gründe für die Anmeldung am GEÜ Geschwisterkind am GEÜ?                 
Jahrgang:  

  Wünsche 
1. Besondere Wünsche für die Klassenbildung: bis zu 5 Mitschüler/innen namentlich 
     
 
 
 

2. Wahl des (musischen) Schwerpunkts in der Erprobungsstufe 

 BläserBand           Gesang            KunstPlus          MINT  Hinweis: Bei der Wahl von MINT muss eine 
 Alternative angegeben werden, weil im SJ 24/25 nur ein MINT-Kurs eingerichtet werden kann.  
Zweitwahl bitte hier ankreuzen:    BläserBand             Gesang              KunstPlus          

3. Rücksichtnahme, Einschränkungen (gesundheitlich) 

  LRS 

 Mein Sohn/meine Tochter hat eine diagnostizierte Lese- und/oder Rechtschreibschwäche (LRS):    
              ja      nein 
Falls ja, bitte ankreuzen: 

   Mein Sohn/meine Tochter soll an einem schulischen LRS-spezifischen Förderunterricht teilnehmen. 
   Mein Sohn/meine Tochter nimmt bereits regelmäßig an einer außerschulischen LRS-spezifischen 

       Fördermaßnahme teil.  

  Daltonpädagogik 

Mir ist bekannt, dass im GEÜ nach der Daltonpädagogik unterrichtet wird.                       ja  

  Schwimmfähigkeit 

Mein Sohn/Meine Tochter ist      Schwimmer/in (mind. „Seepferdchen“)           Nichtschwimmer/in 

  Datenschutz 

Die Datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung bitte ausfüllen und zeitnah in der Schule wieder 
einreichen.  

Gleichzeitig erteile(n) wir/ich die Genehmigung, die persönlichen Daten unseres/meines Kindes für 
schulinterne Zwecke zu speichern und diese u. a. auch für die Erstellung von Schülerausweisen, 
Fahrkarten etc. unter Beachtung des Datenschutzgesetzes Dritten zur Verfügung zu stellen. 
 Einverstanden      Nicht einverstanden   

 
Tag der Aufnahme:     01.08.2024                         Tag der Anmeldung :  _____________________________ 
 
 
Unterschriften der Erziehungsberechtigten:      _______________________________________________ 
 
 
Unterschriften der Erziehungsberechtigten:      _______________________________________________ 
 
 
Unterschrift des aufnehmenden Lehrers:           _______________________________________________ 

 
Vermerke der Schule: 

DV-Erklärung (incl. Foto+Email-Erklärung) liegt vor        DV-Erklärung fehlt noch  
Impfstatus Masernschutz wurde nachgewiesen           ja            nein 


