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Hinweise zum Ausfüllen 

Bitte füllen Sie dieses Formular vollständig und gut leserlich aus. Die Angaben dienen ausschließlich 

schulischen Zwecken und helfen uns, Ihr Kind im Schulalltag bestmöglich zu betreuen. 

 

1. Angaben zum Kind 

Name, Vorname:  ____________________________________________ 

Geburtsdatum:  ____________________________________________ 

Anschrift:  _______________________________________________    

 _____________________________________________________________ 

Telefon (falls vorhanden):  _________________________________ 

Krankenversicherung: _______________________________________ 

Versichert über:  ___________________________________________ 

 

2. Angaben zu den Sorgeberechtigten 

Sorgeberechtigte Person 1 

Name, Vorname:   ____________________________________________ 

Verwandtschaftsverhältnis:  _________________________________  

Anschrift (falls abweichend):  ______________________________      

Telefon privat:   ___________________________________________ 

Telefon mobil:   ____________________________________________ 

Telefon beruflich:   ________________________________________ 

E-Mail:   _________________________________________________ 

Sorgeberechtigte Person 2 

Name, Vorname:   ____________________________________________ 

Verwandtschaftsverhältnis:  _________________________________   

Anschrift (falls abweichend):  ______________________________      

Telefon privat:  ___________________________________________ 

Telefon mobil:  ____________________________________________ 

Telefon beruflich:  ________________________________________ 

E-Mail:  _________________________________________________ 
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3. Notfallkontakte (falls Sorgeberechtigte nicht erreichbar sind) 

Notfallkontakt 1 

Name, Vorname:  ____________________________________________ 

Beziehung zum Kind:  _______________________________________ 

Telefon:   _________________________________________________ 

Notfallkontakt 2 

Name, Vorname: ____________________________________________ 

Beziehung zum Kind:  _______________________________________ 

Telefon:   _________________________________________________ 

 

4. Gesundheitliche Angaben 

Bestehen Allergien? 

☐ Nein ☐ Ja, folgende: ________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

Bestehen chronische Erkrankungen? 

☐ Nein ☐ Ja, folgende: ________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

Müssen regelmäßig Medikamente eingenommen werden? 

☐ Nein ☐ Ja, welche: _________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

Wenn Sie “Ja” angekreutzt haben, setzen wir uns mit Ihnen in Verbindung für weitere Absprachen.  

Besondere Hinweise für den Schulalltag (z. B. Verhalten im Notfall): 

_____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________ 
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5. Fotoerlaubnis 

Ich/Wir erteilen die Erlaubnis zur Verwendung von Fotos ohne Angaben von Namen unseres 

Kindes: 

Für die Schulhomepage:       ☐ Ja  ☐ Nein 

Für Veröffentlichungen im Gemeindeboten / Amtsblatt:  ☐ Ja  ☐ Nein 

Für den internen schulischen Gebrauch:    ☐ Ja  ☐ Nein 
(z. B. Aushänge, Projekte, Dokumentationen) 

 

6. Vorzeitiger Unterrichtsschluss 

Falls der Unterricht vorzeitig endet: 

☐ Mein/unser Kind darf selbstständig nach Hause gehen. 

☐ Mein/unser Kind muss bis zum regulären Unterrichtsende betreut werden. 

☐ Wir geben über die CitySchulApp individuell Bescheid.  

 

7. Abholberechtigte Personen (zusätzlich zu den Sorgeberechtigten) 

             

             

 

8. Datenschutz 

Die angegebenen personenbezogenen Daten werden von der Schule ausschließlich zur Organisation und 

Durchführung des Schulbetriebs verarbeitet. Die Daten werden vertraulich behandelt und nicht an unberechtigte 

Dritte weitergegeben. Rechtsgrundlage der Verarbeitung sind die geltenden schul- und datenschutzrechtlichen 

Bestimmungen. 

Die Einwilligungen zur Nutzung von Fotos können jederzeit schriftlich widerrufen werden. 

 

9. Erklärung 

Ich/Wir bestätigen die Richtigkeit der Angaben und verpflichten uns, Änderungen unverzüglich der 

Schule mitzuteilen. 

Ort:___________________________  Datum:     

              
Unterschrift Sorgeberechtiger 1   Unterschrift Sorgeberechtiger 2 


