
 

Schülerdaten Ersterfassung 
Rechtsgrundlage: Art. 85 BayEUG 

 

 

 

Aufgenommen in die Klasse _____  in Jg.Stufe_____ am __________________ 

 

Schüler: 
Name: ____________________ Rufname:____________________ weitere Vornamen: ___________________ 

 

geboren am:_____________ in: _______________________Bekenntnis__________ Nation: _____     w/m 

 

Zuzug in BRD: am ___________   Grund: ____________  Verkehrssprache in der Familie ________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Schüler/in kommt von ___________________________________, _________   aus JgSt.: ___________ 
    Schulname                                                        Schulart 

 

Unterrichtsdaten: 
 

1. Religionsunterricht (2h):  O katholisch   O evangelisch   O islamisch   O Ethik    nur ein Fach ankreuzen 

 

2. Wahlpflichtunterricht:  (bei Eintritt nach der Fächerwahl –  

bitte auch für das kommende Schuljahr entscheiden!) 

 

    7. Klasse:    O Kunst    O Musik    nur ein Fach ankreuzen  

  

Wahlfach:       O Informatik und digitales Gestalten 

 

 

    8. Klasse:    O Kunst    O Musik    nur ein Fach ankreuzen 

                   O Wirtschaft und Kommunikation     O Technik    O Ernährung und Soziales  nur ein Fach ankreuzen    
 

Wahlfach:  O Informatik und digitales Gestalten 

 

   

    9. Klasse:   O Kunst    O Musik    nur ein Fach ankreuzen     

  O Wirtschaft und Kommunikation     O Technik    O Ernährung und Soziales  nur ein Fach ankreuzen    
 

Wahlfach:  O Informatik und digitales Gestalten                      O Buchführung 

 

Hinweis: Durch die Anmeldung wird der gewählte Unterricht, falls er zustande kommt, zum Pflichtfach, 

               das regelmäßig besucht werden muss. Der Unterricht im Wahlfach findet am Nachmittag statt! 

Erziehungsberechtigte: 
1. Mutter  _________________________________ 
   Name, Vorname 

 

Anschrift: ___________________________________________________, Tel.: ____________________ 
                                       PLZ, Ort, Straße, Hausnummer 

 

2. Vater:   ________________________________ 
   Name, Vorname 

 

Anschrift: ___________________________________________________, Tel.: ____________________ 
         PLZ, Ort, Straße, Hausnummer 

 

 

Mail-Adresse: _________________________________________ 



Angaben für den Notfall: 
 

 

Wer ist bei einem plötzlichen Notfall während der Unterrichtszeit oder bei unentschuldigtem Fernbleiben 

von der Schule zu benachrichtigen? 

 

 

Name: ________________________________Verhältnis (Oma, Nachbarn, etc.:___________________ 

 

Wie erreichbar? ________________________________________ (z.B. Telefon-Nr.) 

 

 

 

Mein / Unser Kind ist krankenversichert   O mit dem Vater O mit der Mutter 

 

       bei ________________________________________ 

 

 

 

Bei vorzeitigem Schulschluss 

 

O darf mein / unser Kind allein heimgehen  

 

O muss mein / unser Kind in der Schule bis zum regulären Unterrichtsschluss in eine andere Klasse 

 

 

 

Mein Kind besuchte zuletzt die ___________________________________________________Klasse_____ 
     Name und Ort der Herkunftsschule 

 

Wir bitten darum, die kompletten Schülerpapiere mit allen Unterlagen an die Ritter-von-Traitteur-

Mittelschule weiterzuleiten! Den Impfpass lege ich vor und bin damit einverstanden, dass eine Kopie 

angefertigt und zu den Unterlagen genommen wird. 

 

 

 

 

Forchheim, den __________________  ___________________________________________ 
   Datum     Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Der Impfpass des Schülers/der Schülerin hat vorgelegen. Eine Kopie des Nachweises der Masern-Impfung 

 

Schülerpapiere angefordert am : __________________ von __________________________________ 
     Datum     welche Schule 

 

         erhalten am: __________________  Handzeichen: ________________ 

 

O   Der Impfpass des Schülers/der Schülerin hat vorgelegen. Eine Kopie des Nachweises der Masern-

Impfung wird zu den Schülerpapieren genommen. 

 


