
Comenius-Realschule Wertheim 

Schülerdaten
Name, Vorname Geschlecht

Geburtstag Geburtsort

Bekenntnis             Teilnahme am Religionsunterricht Staatsangehörigkeit         Verkehrssprache              Geburtsland

Straße und Hausnummer, Postleitzahl, Wohnort

Krankenkasse (Angabe bei Schülerunfall)*

Hausarzt*

gesundheitliche Beeinträchtigungen* Wunschzug **bei MINT und Bilingual Bewerbungsformulare beilegen

Regelklasse                  MINT                    Bilingual

Beginn der Schulpflicht Schuleintritt am

Zuletzt besuchte Schule Kind kann schwimmen

        Ja               Nein

Erziehungsberechtigter
Name, Vorname Geschlecht auskunftsberechtigt

Straße und Hausnummer, Postleitzahl, Wohnort Notfalltelefon*

Telefon Mobil E-Mail privat

Weiterer Erziehungsberechtigter
Name, Vorname Geschlecht auskunftsberechtigt

Straße und Hausnummer, Postleitzahl, Wohnort

ggf. Telefon* Mobil E-Mail privat*

Datum der Anmeldung Anmeldende(r) Erziehungsberechtigte(r) - Unterschrift

**Angabe freiwillig

Comenius-Realschule Wertheim
Reichenberger Straße 6

97877 Wertheim
Telefon +49 9342 91889-0

Telefax +49 9342 91889-10
poststelle@rs-wertheim.schule.bwl.de

www.comeniusrealschule.deSchüleranmeldung
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