
         Schulanmeldung für das 1. Schuljahr ____________ 

 

                     Robinson-Schule, 65795 Hattersheim 
 
 
Zu den folgenden Angaben sind die Eltern nach § 83 Abs. 1 und 3 des Hessischen Schulgesetzes verpflichtet: 
 

Schülerin/Schüler: 
 
____________________________________________________________________ 
Name       Vorname 
 
____________________________________________________________________ 
Geburtsdatum     Geburtsort  
 
Geschlecht:  männlich     weiblich    
 
Anschrift:  _________________________________________________________ 
  PLZ  Wohnort    Straße und Hausnummer 

 
  _________________________________________________________ 
  Telefon 

 
Staatsangehörigkeit: deutsch   sonstige:_____________________________ 
 
 
Religionszugehörigkeit (falls keine Befreiung vom Religionsunterricht erfolgt):  _______________________________ 

 

Teilnahme am Religionsunterricht:   ev.  kath.  keine Teilnahme  
 

Eltern: 
 
____________________________________________________________________ 
Name des Vaters      Vorname des Vaters 
 
____________________________________________________________________ 
Anschrift (nur, wenn abweichend von der Adresse der Schülerin/des Schülers) 

 
____________________________________________________________________ 
Name der Mutter      Vorname der Mutter 
 
____________________________________________________________________ 
Anschrift (nur, wenn abweichend von der Adresse der Schülerin/des Schülers) 

 

Erziehungsberechtigung: _______________________________________________ 

 
Im Notfall erreichbar / Telefon  ___________________________________________ 
                                                         Vater                                                       Mutter 
 

Freiwillige Angaben:  (gemäß § 7 Abs. 2 des Hessischen Datenschutzgesetzes) 

 
E-Mail-Adresse:             
                                                                            Vater 
 
 

E-Mail-Adresse:             
                                                                                          Mutter 
 
 
                                                                                                                                                               bitte wenden! 

 



Kindergartenbesuch:  nein □            ja       von – bis (Jahre)  ___________________    

 
Name des Kindergartens: _______________________________________________ 
 
 Bei ausländischen Kindern:   In Deutschland seit:   __________________ 
 

 Sprache zu Hause:  ____________________________________ 
 

  Herkunftsland der Familie: _____________________________________ 
 

  In welchem Land wurde das Kind geboren: __________________________ 
 

 
Krankenversicherung:     ______________________________ 
 

Tetanusimpfung:     ja         nein  □     wann ______________ 

Masernschutzimpfung    ja         nein  □     1. Impfung___________ 

    
            2. Impfung___________ 
 
Anzahl der Geschwister: _____________ 
 

 

Für die ErzieherInnen der oben genannten Kita wird eine Schweigepflichtentbindung 

gegenüber den Lehrkräften der Schule erteilt:         ja          nein  □   

 
 

Informationen, die die Schule beachten sollte (z.B. gesundheitliche Beeinträchtigungen, 

besondere medizinische Befunde, Logopädie, Frühförderung, SPZ, sonstige Therapien, 
körperliche Behinderungen, besondere Handicaps, besondere Diagnostik, …):  
 
 
___________________________________________________________________________________________ 
 
 

___________________________________________________________________________________________ 
 

 
 
Die Richtigkeit der Angaben wird bestätigt.  
 
Um die Aktivitäten der Robinson-Schule zu dokumentieren und die Öffentlichkeit darüber zu 
informieren, werden von Zeit zu Zeit Fotos gemacht. Diese Bilder werden z.B. auf der Homepage 
oder in der Schülerzeitung veröffentlicht. Wir sind damit einverstanden, dass Bilder von unserem 
Kind im Rahmen dieser Aktivitäten veröffentlicht werden. Ihr Einverständnis kann jederzeit 
widerrufen werden.                   JA / NEIN  

 
 
Hattersheim,    
Ort Datum   Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 
 

Vermerke der Schule:  


