Anmeldebogen

Westerwaldschule Driedorf, Zur Hassel 9, 35759 Driedorf


Klasse:


Stufe:


Schulform:

Angaben zum Schüler

Name:

________________________________________________________________

Vorname:
___________________________________________________________     m / w
geboren am:
___________________ 

in: _________________________________

Straße:

________________________________________________________________

PLZ   Ort:

________________

____________________________________ 

Staatsangehörigkeit:
________________       
Krankenkasse: _____________________

Aussiedler / Asylbewerber:     ja / nein 
              Zuzug in die BRD: _________________

Konfession:

________________
Teilnahme am Religionsunterricht: ___________

Telefon: 1. ______________________  
2. ______________________________ (Mobil) 

E-Mail: 
_______________________________ 
Fax: ________________________ 
Im Notfall kann auch angerufen werden:

Name:___________________________
Telefon-Nr. ____________________________
Erziehungsberechtigte / Kontaktadresse

Name:


___________________________________________________ 

Straße:


___________________________________________________

PLZ   Ort:

________________
          ________________________________ 

Fremdsprachen

Englisch: ab ____________
    Französisch: ab __________   
    Latein: ab _______________
bisher besuchte Schule
Name der Schule:
_________________________________________________
Straße:


_________________________________________________

PLZ, Ort


_________________________________________________

_____________________                           
________________________________________

Datum




Unterschrift d. Erziehungsberechtigten
Aufnahmeentscheidung :

( ja

( nein

durch:  
_______________________

_________________________


Datum                                                     
Unterschrift 


