EVANGELISCHES

KREUZGYMNASIUM

Telefon:

(0351)3153520

Telefax:

(0351) 3153529
www.kreuzgymnasium.de
sekretariat@kreuzgymnasium.de.

Evangelisches Kreuzgymnasium, DornblithstraRe 4, 01277 Dresden Passfoto

Aufnahmeantrag fir Quereinsteiger fur das Schuljahr

Jahrgangsstufe
Schilerin Schuler Geschwisterkind Kruzianer Integrationsstatus
Gastschuler von: bis:
Name Vorname
Geburtsdatum Geburtsort
Staatsangehdrigkeit Konfession Teilnahme am Unterricht
evangelische Religion katholische Religion
StralRe Geschwisterkinder am Kreuzgymnasium (Name, Klasse)
PLZ, Wohnort
Sprachenfolge zuletzt besuchte Schule :
1. Fremdsprache ab KI.
2. Fremdsprache ab KI. von: bis
3. Fremdsprache ab KI.
Adresse:

Datum der Einschulung

Besondere Hinweise (Behinderungen, Beeintrachtigungen, Besonderheiten in der Schullaufbahn, Sonstiges )

Ich spiele folgendes Instrument

Name, Vorname

Mutter

Vater
Name, Vorname

Staatsangehdorigkeit Staatsangehorigkeit
Strale Strale
PLZ, Wohnort PLZ, Wohnort

Telefon privat:

Telefon dienstlich:

Telefon privat:

Telefon dienstlich:

Beruf/Tatigkeit
(freiwillig)

Beruf/Tatigkeit
(freiwillig)

Mail-Adresse (bitte gut leserlich in Druckschrift):



http://www.kreuzschule.de/
rrothmann
Durchstreichen


Angaben zu den Sorgeberechtigten Das Sorgerecht wird ausgetibt durch
die Eltern die Mutter den Vater

Bei alleinigem Sorgerecht bitte Gerichtsurteil oder Negativbescheinigung vorlegen.

Bei getrennt lebenden Eltern:

Die Schulerin/ der Schiiler lebt bei

der Mutter dem Vater | |

Ergénzender Hinweis: In der Regel orientieren wir uns an 8 1687 BGB, wonach bei getrennt lebenden Eltern der
Sorgeberechtigte, bei dem sich das Kind aufhalt, fir alle alltdglichen Angelegenheiten entscheidungsbefugt und
informationsberechtigt ist.

Datum/Unterschrift der Mutter Datum/Unterschrift des Vaters

Falls nicht Eltern:

Pflegeeltern mit Vormundschaft Pflegeeltern ohne Vormundschaft Amtsvormund

(bitte Nachweis vorlegen)

Ort/Datum/Unterschrift

Bitte nehmen Sie Folgendes zur Kenntnis und unterschreiben Sie darunter ebenfalls.

Ich/Wir nehme(n) zur Kenntnis,

- dass durch die Aufnahme meines/unseres Kindes am Evangelischen Kreuzgymnasium ein
privatrechtliches Schulverhaltnis zwischen dem Schultrager und dem/den Sorgeberechtigten eingegangen wird.
- dass am Evangelischen Kreuzgymnasium nach Mafligabe der Schulgeldordnung des Schultragers ein
Schulgeld erhoben wird.

- dass das Evangelische Kreuzgymnasium als Kommunikationsplattform Microsoft Office 365 nutzt.
Ich/Wir stimme(n) zu, dass meine/unsere Mailadresse fiir den innerschulischen Informationsaustausch genutzt
wird.

Ich/Wir stimme(n) zu, dass mein/unser Kind in diese Kommunikationsplattform aufgenommen wird und eine
Mailanschrift zugeteilt bekommt. (Alle erhobenen Daten werden nur fiir den innerschulischen Gebrauch
gespeichert. Sie werden geldscht, sollte das Kind nicht aufgenommen werden.)

Fur Notfélle, z. B. Unfélle, erteile(n) ich/wir die Genehmigung, den Mitarbeitern des entsprechenden Notdienstes
die in der Schule gespeicherten Daten meines/unseres Kindes mitzuteilen.

Ich/Wir verpflichte(n) mich/uns, alle Anderungen der oben angegebenen Daten der Schule unverziiglich
mitzuteilen. Dies gilt auch fiir die Nicht-Annahme eines zugeteilten Platzes oder den Ruicktritt vom Schulvertrag.

Datum Unterschrift Sorgeberechtigte

Diesem Anmeldebogen sind beizufiigen:
- Kopie Jahreszeugnis Klasse 3
- Kopie der Halbjahresinformation Klasse 4
- handschriftliche Kurzvorstellung
- Kopie der Geburtsurkunde
- Kopie des Taufscheins (bei getauften Kindern)
- Kopie des Integrationsbescheides (bei Integration)
- Kopie der Bildungsempfehlung
- frankierter Ruckumschlaag A4
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