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Schülerdaten  (Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen) 

 
Familienname    ................................................................................................................. 

Vorname    ................................................................................................................. 

Geschlecht     w   m   

Geburtstag    ……………………………..     Geburtsort ………………………………………………… 

Staatsangehörigkeit   ..................................................................... 

Welche Sprache sprechen Sie überwiegend im häusl. Umfeld: ………....………………………………………* 

Konfession    …………….…..……….………………………………   

Teilnahme am Religionsunterricht  ev   rk   Ethik  

Masernimpfung (Formblatt)   vorhanden      nicht vorhanden 

Name und Ort der Grundschule ................................................................................................................. 

Klasse ………….… 

Bescheinigung der Grundschule (nur Blatt 3,4) abgegeben (verpflichtend) H  R    G 

 

 

Elterndaten: Sorgerecht bei  den Eltern   nur Mutter   nur Vater 

Anschrift des 1. Erziehungsberechtigten   Anschrift des 2. Erziehungsberechtigten 

 

.......................................................................................................  ...................................................................................................... 
Name, Vorname       Name, Vorname 

 

.......................................................................................................  ...................................................................................................... 
Straße        Straße (falls abweichend) 

 

.......................................................................................................  ...................................................................................................... 
PLZ, Wohnort (ggf. Teilort)     PLZ, Wohnort (falls abweichend) 
 

.......................................................................................................  .................................................................................................... 
Telefon (privat) Telefon (geschäftlich)                Telefon (privat) Telefon (geschäftlich) 

 

.......................................................................................................  ...................................................................................................... 
Mobiltelefon       Mobiltelefon 

 

.......................................................................................................   

E-Mail-Adresse 1. Ansprechpartner (für Kommunikation Schulisches betreffend)  

 

 
Unterschriften der Erziehungsberechtigten: 

 

.......................................................................................................  ...................................................................................................... 

 
 

 



 
Einverständniserklärungen 
 
E-Mails: 
Ich bin mit der Versendung von schulischen Informationen per Mail einverstanden. Dazu darf meine  

E-Mail-Adresse an den jeweiligen Klassenlehrer und den gewählten Elternbeirat der Klasse 

weitergegeben werden:  ja      nein 

 

Veröffentlichung Foto:*** 
Mit der Veröffentlichung von Fotos und/oder Videos, welche im schulischen Umfeld gemacht werden, 

auf/in denen mein Sohn/meine Tochter zu sehen ist (z.B. auf der Schulhomepage, dem digitalen 

Schwarzen Brett, auf Flyern und Informationsmaterial der Schule oder mit der Veröffentlichung durch 

Weitergabe an die Presse) bin ich/ sind wir:   einverstanden    nicht einverstanden 

 

Fotoaktion:*** 
Meine Tochter/Sohn  darf an der jährlichen Schulfotoaktion teilnehmen:      ja    nein 

Die Einwilligung umfasst die Erstellung von Fotos (Einzelporträts und Gruppenfotos) und die 

Bereitstellung und Archivierung der Fotos in einer geschützten Onlinegalerie durch einen Fotografen, 

sowie die Ausfertigung eines Schülerausweises. 

 

  

 
Bei der Einteilung der Klassen müssen wir aus schulorganisatorischen Gründen viele Kriterien 
berücksichtigen. Wir bieten Ihnen an, einen Mitschülerwunsch Ihres Kindes anzugeben, können die 
Umsetzung aber nicht verbindlich zusichern.  
 
Mitschüler/innen-Wunsch zur Klasseneinteilung: Bitte geben Sie uns nur einen Namen an: 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
 
 

Falls Sie uns noch etwas mitteilen möchten:  
 

 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

 
 

 
 
* Rechtsgrundlage für diese Erhebung ist § 115 Schulgesetz zusammen mit der ,,Verordnung des Kultusministeriums über die 
Datenverarbeitung für statistische Erhebungen und schul-übergreifende Verwaltungszwecke an Schulen‘‘ vom 10. Juli 2008 (GBI vom  
1. August 2008, S.255 ff., zuletzt geändert am 9. Juli 2012, GBI vom 30. Juli 2012, S.495). Nach § 115 Abs. 2 Nr. 2 Schulgesetz sowie nach § 5 
der o.g. Verordnung sind die Erziehungsberechtigten bzw. volljährigen Schülerinnen und Schüler zur Angabe dieser Daten verpflichtet.  
 
 
** Voraussetzung für die Teilnahme am Kinderensemble: regelmäßiger Instrumentalunterricht und eigenes Instrument. Auf dem Instrument 
können alle Töne gespielt werden. Bei Sonderinstrumenten bitte Rücksprache halten. 
 
*** Die Einverständniserklärung gilt für die ganze Schulzeit am Graf-Zeppelin-Gymnasium, Sie können diese jederzeit widerrufen. Ab dem Alter 

von 14 Jahren kann ihr Kind mit Ihnen zusammen entscheiden, im Alter von 16 Jahren hat Ihr Kind die alleinige Entscheidungsbefugnis über die 

Veröffentlichung von Fotos und/oder Videos.  

 

 


