
Grund- und Mittelschule Bad Endorf 
Hans-Kögl-Straße 2, 83093 Bad Endorf 

Tel. 08053 / 79688-0 

S c h ü l e r a n m e l d u n g 
 
Schülerin/Schüler 
 
.................................................................................................................................................................................. 
Vollständiger Familienname, Rufname           m/w     Bekenntnis                   Geburtsdatum 
 
 
.................................................................................................................................................................................. 
geboren in (Ort / Landkreis / Staat)         Zuzug am nach D          Staatsangehörigkeit       Verkehrssprache i. d. Familie 
 
 
.................................................................................................................................................................................. 
genaue Anschrift                     Telefon / Handy 

 

Erziehungsberechtigte: 
 
.................................................................................................................................................................................. 
Vater,  Mutter,  Vormund ... 
 
.................................................................................................................................................................................. 
Anschrift,  falls abweichend       Telefon / Handy 
 
.................................................................................................................................................................................. 
Sonstiges wie z.B. Sorgerecht, Arbeitsstelle, sonst. Betreuungspersonen usw.  Mail-Anschrift 

 

Schüler kommt von: 
 
.................................................................................................................................................................................. 
Schulname         aus Klasse / Jgst. 
 
.................................................................................................................................................................................. 
Telefon           

 
Schullaufbahn 

 
.................................................................................................................................................................................. 
Einschulungsjahr  Schule in      Art der Einschulung 
 
.................................................................................................................................................................................. 

 

Sonstiges 
 

.................................................................................................................................................................................. 
Wahlpflichtfächer / Schulbus / Gastschüler / freiwilliger Rücktritt o.ä. / Krankheiten usw. 
 
 
Bad Endorf, .................................     ........................................................................... 
        Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 
 

 

Das Kind wird ab  ..................   in die Klasse  ........   aufgenommen   gez. Maximilian Schweiger, R 

❑ Einwilligungserklärung    Masernschutz-Nachweis erbracht:   ❑ ja     ❑ nein        

❑ Anmeldung aufgenommen (Handzeichen):    .................           Lehrkraft informiert:  ....................... 

❑ Eintragung in der Klassenliste           

❑ Eintragung im Ordner        

❑ Schulpapiere schriftlich / telefonisch angefordert am    ..................................................................... 

❑ ASV erledigt am     ........................................................................................................................ 

❑ Maiss erledigt am     …………........................................................................................................... 

❑ Schulmanager erledigt am     ……………............................................................................................ 

❑ Email-Adresse erledigt am     .......................................................................................................... 

❑ Eingang der Schülerakte / überprüft / ergänzt / an Lehrkraft weitergeleitet: ...................................... 
❑ Sonstiges / evtl. fehlende Unterlagen  ............................................................................................. 
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