
 
 

 

 

  

Schickhardt-Gemeinschaftsschule bilingual 
Stuttgart 

Schulanmeldung für das Schuljahr 26/27 für Stufe 5 
 
(Bitte füllen Sie die untenstehenden Felder vollständig aus und legen Sie anbei: Kopie Per-
sonalausweis/Geburtsurkunde, Impfbestätigung (Masern), Grundschulempfehlung 
Blatt 1 und 3, ggf. Kopie Bonuscard, ggf. Kopie Sorgerecht) 
 
1) Daten der Schülerin/des Schülers 

Familienname: 
 

 

Vorname(n): 
 

                                                   . 

Geschlecht:  
 

 weiblich    männlich  divers 

Geburtsdatum: 
 

 

Geburtsort & Geburtsland: 
 

 
 

Staatsangehörigkeit 1: 
 

 

Staatsangehörigkeit 2: 
 

 

Muttersprache(n): 
 

 

zuhause vorwiegend 
gesprochene Sprache(n): 

 

Geschwister an der Schule:  ja  nein                  falls ja: Name & Klasse:  
 

Religionszugehörigkeit  röm.-kath.  evangelisch  islamisch  orthodox  ohne 
andere:  

Religionsunterricht  röm.-kath.  evangelisch           falls nein:  Ethik  

Straße & Hausnummer: 
 

 

Postleitzahl & Wohnort & 
Stadtteil 

 

In welcher Schule war Ihr 
Kind bisher? 

 

Wann wurde Ihr Kind in die 
Grundschule eingeschult? 

 

Schüler/in, mit dem Ihr Kind 
in der Klasse sein möchte? 

Vor-Nachname:                      Klasse in der Grundschule: 

Bisherige Klasse (z.B. 4a) 
und Klassenlehrer/in 

 

Wiederholte in Klasse: 
 

 

ggf. Bonuscard-Nummer   
 

Bilingualer Unterricht bis 
zum Abschlussjahr 
(englisch/deutsch) 

  Mein Kind soll am bilingualen Unterricht in Geschichte und    
       Geographie teilnehmen und ist bereit, besonders viel Zeit in   
       das Lernen von Grammatik und Vokabeln zu investieren 

INTERN   Nr:  Kennziffer:   Bearbeiter/in: 



  
 

 

Seite 2 von 6 

Sonderpädagogische 
Betreuung / Inklusion 

 meine Tochter/mein Sohn hat einen Anspruch auf     
      sonderpädagogische Betreuung 

 in der Grundschule wurde für meine Tochter/meinen Sohn  
      sonderpädagogische Betreuung empfohlen 

Hat Ihr Kind einen Förder-/ 
Unterstützungsbedarf? 

 Lese-Rechtschreib-Schwäche  
 Dyskalkulie (Mathematik-Schwäche)  
 Sprachförderung (wegen nichtdeutscher Herkunftssprache und geringen 

Deutschkenntnissen)     
 ADS         ADHS         Sonstiges: __________________ 

Liegen bedeutsame Erkran-
kungen, Allergien oder Be-
einträchtigungen vor? 

 Ja        󠄧  Nein     
Falls ja, welche? _____________________________________ 

Vereinsmitgliedschaften (z.B. 

Sport, Musik) Ihres Kindes 

 

                                                  

2) Daten der Erziehungsberechtigten 
 
Gemeinsames Sorgerecht der beiden Elternteile: 

 ja     
 nein, das alleinige Sorgerecht hat:____________________________________ 

          (Bitte geeignete Nachweise wie Gerichtsurteil oder Negativbescheinigung vorlegen) 
 

 Elternteil 1 Elternteil 2 

Name, Vorname, 
ggf. Titel 

  

 
Straße, Haus-Nr. 

  

 
PLZ, Wohnort 

  

 
Staatsangehörigkeit 

  

 
Telefon privat 

  

 
Telefon, mobil 

  

 
E-Mail-Adresse 

  

Vereinsmitglied-
schaften 

  

Ich bin bereit mitzu-
helfen bei 

 Schulfesten  Förderverein 
 Frühstück für Kinder  ____ 

 Schulfesten  Förderverein 
 Frühstück für Kinder  ____ 

 

Im Notfall alternativ zu verständigende Ansprechpartner (z. B. Großeltern usw.): 
 
Name:__________________________ Telefonnummer:___________________________ 
 
Verwandtschaftsgrad:______________ E-Mail-Adressen:__________________________ 
 
Hinweis: Wenn kein Notfallkontakt angegeben wird, ist es der Schule nicht möglich, Sie im Notfall zeitnah zu in-
formieren, auch damit Sie eventuelle erforderliche medizinische Entscheidungen für Ihr Kind treffen. 
 

Wichtiger Hinweis: Ich nehme zur Kenntnis, dass eine aktive Elternbeteiligung Voraussetzung für die Auf-
nahme meines Kindes ist. Dazu gehört z.B. die regelmäßige Teilnahme an allen Elternabenden und sons-
tigen Elternveranstaltungen. Außerdem wird eine Mitgliedschaft im Förderverein erwartet. 

 
__________________________                      _____________________________ 
Ort und Datum        Unterschrift Erziehungsberechtige 
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Nur von der weiterführenden Schule auszufüllen! 

 
 

Nummer: 
 
 
 

Kennziffer: Bearbeiter/in: 

 
 
 

 Alle Dokumente vorhanden 
 

 Anmeldeformular Seiten 1 bis 6 
 Grundschulempfehlung Blatt 1 und 3 im Original 
 Geburtsurkunde / Ausweis in Kopie 
 Masernimpfnachweis / Impfpass in Kopie 
 ggf. Nachweis des alleinigen Sorgerechts in Kopie 
 ggf. Bonuscard in Kopie 

 
 

 Folgende Dokumente werden nachgereicht 
 

 Anmeldeformular Seiten 1 bis 6 
 Grundschulempfehlung Blatt 1 und 3 im Original 
 Geburtsurkunde / Ausweis in Kopie 
 Masernimpfnachweis / Impfpass in Kopie 
 ggf. Nachweis des alleinigen Sorgerechts in Kopie 
 ggf. Bonuscard in Kopie 

 
 

Hinweise: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


