Oberschule am Falkenweg

Falkenweg 3, 26452 Sande
Telefon: 04422 — 2611, Fax: 04422 - 3577
E-Mail: schulzentrum@obs-sande.eu

Anmeldebogen fiir das Schuljahr 2025/2026

Dieser Aufnahmebogen enthdlt personenbezogene Daten der Schiilerinnen und Schiiler und der Erziehungs-
berechtigten, die gemaR § 31 Niedersachsisches Schulgesetz (NSchG) erhoben werden.

GemaR Art. 13 Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) sind wir verpflichtet Sie zum Zeitpunkt der Erhebung dieser
Daten Uber bestimmte datenschutzrechtliche Bestimmungen zu informieren. Diese finden Sie als Aushang an der
Tafel im Flur des Verwaltungsbereiches und zur Einsicht im Sekretariat.

Bei denen mit * gekennzeichneten Angaben handelt es sich um freiwillige Angaben.

Angaben zur Schiilerin / zum Schiler:

Datum der Aufnahme: fir Klasse:

Familienname: Vorname(n):

Geschlecht: O ménnlich O weiblich

Geburtstag: Geburtsort / Land:

Staatsangehorigkeit:

Migrationshintergrund: Oja O nein

Wenn, ab wann in Deutschland TT/MM/JIJ:

StraRe: PLZ, Ort:

vor Einschulung zuriickgestellt: ja[d nein[d | Vorschule/Schulkindergarten besucht: ja O nein O
Jahr der Einschulung: Grundschule:

zuletzt besuchte Schule:

Klasse wiederholt: ja O nein O | Wenn ja, welche Klasse/n: nicht versetzt: O
freiwilliges Wiederholen: [

Besteht ein festgestellter Férderbedarf mit O ja OwW OeSs OGE [OKME

Bescheid des RLSB? (muss vorgelegt werden) O nein OSsE OHO OSPR

Bekenntnis*/ Konfession* [ evangelisch [ katholisch [ sonstige:

Teilnahme am Religionsunterricht: O ja 0O nein

Franzdsisch ja O nein O

Fahrschiler/in: ja OO nein O Bushaltestelle:

Liegen fiir den Schulbereich bedeutsame

Erkrankungen / Behinderungen (z.B. chron.
Krankheiten / Allergien) vor? O ja 0O nein
Hundehaarallergie (Schulhund): O ja 0O nein

Nachweis Infektionsschutz Masern
Bescheinigt durch: Impfausweis: O arztliche Bescheinigung: O

Medikamenteneinnahme erforderlich: O ja 0O nein

Bemerkungen:




Angaben zu den Erziehungsberechtigten

Name und Vorname der Mutter:

StraRe / PLZ, Ort:

Telefon privat*:

Telefon dienstlich*:

Mobil*:

E-Mail*:

Erreichbarkeit in Notféllen, z.B. GroReltern:

Name und Vorname des Vaters:

StraRe / PLZ, Ort:

Telefon privat*:

Telefon dienstlich*:

Mobil*:

E-Mail*:

Erreichbarkeit in Notfallen, z.B. GroReltern:

Angaben zur Sorgeberechtigung

In der Regel Giben die Erziehungsberechtigten die gemeinsame Sorge aus. Gleiches gilt in den Féllen, in denen nicht
miteinander verheiratete Eltern in 6ffentlich beurkundeten Sorgeerklarungen nach §§ 1626 a, 1626 d BGB erklart
haben, dass sie die Sorge gemeinsam (ibernehmen wollen. Im Falle einer Trennung oder Scheidung wird die
Personensorge grundsatzlich weiter von beiden Eltern gemeinsam ausgeubt.

Die alleinige elterliche Sorge ist bei geschiedenen oder getrennten Eltern durch die familiengerichtliche Entscheidung
nachzuweisen. Bei Miittern nichtehelicher Kinder kann dieser Nachweis durch ein sog. Negativattest des
Jugendamtes erfolgen, in dem das Jugendamt das Nichtvorliegen einer gemeinsamen Sorgeerklarung bestatigt.

Bei unverheirateten Partnern mit gemeinsamen Kindern (§ 1626a, b BGB)

Liegt ein gemeinsames Sorgerecht vor? Oja 0O nein

Erfolgte die Vorlage einer Oja 0O nein

Sorgerechtserklarung des Kindesvaters?

Bei getrennt lebenden Sorgeberechtigten

Haben Sie das alleinige Sorgerecht? Oja 0O nein

Gerichtsurteil/Sorgerechtserklarung wurde Oja 0O nein

vorgelegt:

Bemerkungen:

Tag der Anmeldung: Unterschrift anmeldende/r Erziehungsberechtigte/r:

Bitte wichtige Anderungen (z.B. Anschrift oder Telefonnummern) sofort der Schule mitteilen!




