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Anmeldung fur die ..... . Klasse / Schuljahr ..............

Angaben zum Kind

NaME, VOINAM BN, et eeeaeaaeaaees
Geburtsdatum:
GEDUMSOM: o Passfoto
GeEDUMSKIEIS:

Staatsbirgerschaft: ...
KONfeSSION:

Bisherige Schule: ..
Anschriftder Schule: ... Jahr der Einschulung:

Fremdsprachenfolge: 1. FS ..., 2.FS
3. FS

GeSChWIStEr @M O D G
INtEreSSEN AES KINOES: e e

Angaben zu den Erziehungsberechtigten

Mutter Vater

Name, Vorname:

Anschrift/ Kreis:

Tatigkeit:

Konfession:

Tel. (priv.)

Tel. (dienstl.)

E-Mail;

Bel getrennt lebenden Eltern: Kind ist gemeldet bei o Mutter o Vater

Zusatzliche Angabe
Gibt es Krankheiten, schwere Allergien oder Behinderungen des angemeldeten Kindes, von
denen die Schule WISSEN SOIItE? ..o

Masernimpfung oder Masern durchlitten: o ja o nein

Schwimmer: o Nichtschwimmer: o

Die Verarbeitung der o.g. personenbezogenen Daten erfolgt ausschlieR3lich zur Erflillung der notwendigen vorvertraglichen
MaRnahmen (Art. 6 Abs. 1 b) DSGVO). Wir geben lhre Daten nur an Dritte weiter, wenn es zur Erfullung einer vorvertraglichen
oder gesetzlichen Pflicht dient. In beiden Fallen werden wir Sie entsprechend informieren. Bei Fragen zum Datenschutz kénnen
Sie sich an unseren Datenschutzbeauftragten unter datenschutz@domschulen-magdeburg.de wenden.

Die Datenschutzhinweise haben wir zur Kenntnis genommen.

Datum, UntersChrift Aer EREIN ... et e e e eeeeeeeeaaeeeenn

Bitte in Kopie beifligen: letztes Zeugnis, Geburtsurkunde, Konfessionsnachweis (Taufurkunde)
Bitte vereinbaren Sie nach der Abgabe des Anmeldebogens mit dem Schulsekretariat einen Termin
fur ein Vorstellungsgesprach.



