Heimschule St. Landolin

Anmeldeformular
des Allgemeinbildenden Gymnasiums

Prdlat-Schofer-StrafRe 1 ® 77955 Ettenheim
Telefon 07822/8928-100  Fax 07822/8928-180
E-Mail gymnasium@hsl.schule

Foto

Hiermit melde ich meine Tochter / meinen Sohn an das Gymnasium der Heimschule St. Landolin an.

Anmeldung in die Klasse Eintrittsdatum:
Schiilerdaten

Familienname: Vorname:

Geburtsdatum: Geburtsort / -land:

Konfession: Bei 0.K.: Teilnahme am RU in:

1. Staatsangehorigkeit: 2. Staatsangehorigkeit:

Uberwiegende Verkehrssprache in der Familie bzw. im h&uslichen Umfeld:

PLZ / Ort / Ortsteil: Straf’e / Nr.:
Telefon: Handy-Nr.:
In Notfallen auch: E-Mail-Adresse:

Minderjahrige Geschwister:

Sind Riicksichten auf besondere gesundheitliche Einschrankungen zu nehmen?

D nein D ja, welche?

Name der Mutter (erziehungsberechtigt: Dja Dnein)
Name: Vorname:

Beruf der Mutter (Angabe freiwillig):

PLZ / Ort / Ortsteil: StraBBe / Nr.:

Telefon (privat): dienstlich erreichbar:

E-Mail-Adresse:

Name des Vaters (erziehungsberechtigt: |:|ja |:|nein)
Name: Vorname:

Beruf des Vaters (Angabe freiwillig):

PLZ / Ort / Ortsteil: StraBBe / Nr.:

Telefon (privat): dienstlich erreichbar:

E-Mail-Adresse:



Schulische Angaben

a) Welche Klasse(n) wurde(n) bisher bereits wiederholt?
b) Wird die Klasse, in die eintritt, wiederholt? |:|ja Dnein
¢) Bisheriger Schulbesuch

Schulart Klasse(n) Schule

Bisherige Sprachenfolge & Ficherwahl

Klasse 5: |:|Englisch DFranzbsisch |:|Latein |:|
Klasse 6: |:|Englisch |:|Franzésisch |:| Latein |:|
Klasse 8: DSpanisch |:|Latein |:| NWT |:| Bildende Kunst |:|

Das Merkblatt mit den Aufnahmebedingungen wurde mir ausgehdndigt. Ich erkenne die im Merkblatt niedergelegten Bedingungen, die Grundordnung der
Schulstiftung und die Schul- und Hausordnung in der jeweils giiltigen Form als rechtsverbindliche Grundlage fiir diesen privatrechtlichen Beschulungsvertrag
an. Ich bin damit einverstanden, dass die Schulleitung auch bei volljahrigen Schiilerinnen beziehungsweise Schiilern die Eltern unmittelbar tiber die schuli-
schen Leistungen und das verhalten informieren darf.

Ettenheim, den Unterschrift der Schiilerin / des Schiilers Unterschriften eines Erziehungsberechtigten
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