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Unverbindliche Voranmeldung
an der Montessorigrundschule Bad Salzuflen

Bitte füllen Sie für jedes Kind einen eigenen Bogen aus und senden Sie diese(n) an uns zurück.

Mit diesem Formular melden Sie Ihr Kind unverbindlich an der Montessori Grundschule Bad Salzuflen an. Ein Platz hat Ihr Kind, wenn Sie eine schriftliche Zusage bekommen. Diese können wir erst nach der Genehmigung der Schule durch die Bezirksregierung aussprechen. Das wird voraussichtlich im Frühjahr 2011 der Fall sein. Sie entscheiden dann innerhalb einer Frist, ob Sie den Platz annehmen wollen oder nicht.
Wir versichern Ihnen, dass wir Ihre persönlichen Angaben absolut vertraulich behandeln und nicht an Dritte weitergeben werden.

Personenangaben
	Angaben zum Kind

	

	Vorname/n:
	     
	m/w:
	     

	Nachname:
	     

	Straße:
	     

	PLZ:
	     
	Wohnort:
	     

	Geburtsdatum:
	     

	Konfession/Religion:
	     

	Staatsangehörigkeit:
	     

	Besuchter Kindergarten:
	     
	Seit wann:
	     

	Vom Schulbesuch zurückgestellt:
	 FORMCHECKBOX 
 Ja                FORMCHECKBOX 
 Nein              

	Derzeit besuchte Schule und Jahrgangsstufe:
	     


	Für welches Schuljahr melden Sie Ihr Kind an:
	 FORMCHECKBOX 
 2011/12       FORMCHECKBOX 
 2012/13              
	Für welche Jahrgangsstufe melden Sie Ihr Kind an:
	     


	


Personenangaben

	Angaben zur Mutter

	

	Vorname/n:
	     

	Nachname:
	     

	Straße:
	     

	PLZ:
	     
	Wohnort:
	     

	Telefon (tagsüber):
	     

	E-Mail:
	     

	Staatsangehörigkeit:
	     

	Beruf:
	     

	

	Angaben zum Vater

	

	Vorname/n:
	     

	Nachname:
	     

	Straße:
	     

	PLZ:
	     
	Wohnort:
	     

	Telefon (tagsüber):
	     

	E-Mail:
	     

	Staatsangehörigkeit:
	     

	Beruf:
	     

	Erziehungsberechtigt:
	 FORMCHECKBOX 
 Mutter       FORMCHECKBOX 
 Vater              Andere:                   

	Geschwisterkinder (Alter):
	     

	Bemerkungen:
	     

	
	     

	
	     

	


Einverständniserklärung

Hiermit gebe ich/geben wir dem Schulträger der Montessori Grundschule Bad Salzuflen die Einwilligung, dass Erkundigungen bei der von dem Kind besuchten Einrichtung/en eingeholt werden dürfen.
	
	     

	
	Ort, Datum
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