Grundschule Grifenberg

Datenblatt 2023 / 24

Bitte in Druckschrift ausfillen!

Name des Kindes: Geburtsdatum -
Anschrift

Geburtsort: Geburtsland Bekenntnis besuchter Rel.unterricht

Telefon Staatsangehorigkeit Sprache in der Familie

Erziehungsberechtigte

Art (Vater, Mutter, Vormund etc.): Art (Vater, Mutter, Vormund etc.):
Name: Name:

Anschrift: Anschrift:

Email: Email:

Handy: Handy:

Arbeit: Arbeit:

Kontaktpersonen in dringenden Fillen

In dringenden Fallen sind nahe Angehdrige unter folgenden Rufnummern zu erreichen:

Name: Telefonnummer:
Name: Telefonnummer:
Name: Telefonnummer:

Schwimmunterricht Erklarung (gliltig bis auf Widerruf)

O Mein(e) Sohn/Tochter hat kein Leiden, das ihn/sie an der Teilnahme am Schwimmunter-
richt der Schule hindern kénnte.

O Mein(e) Sohn/Tochter kann wegen

(Bezeichnung des Leidens ) nicht am Schwimmunterricht der Schule teilnehmen.

Ein drztliches Attest wird beigelegt.




Allergien / Krankheiten

Mein Kind
(7 hat keinerlei Beschwerden und kann an allen schulischen Veranstaltungen teilnehmen.
(7 kannanschulischen Veranstaltungen teilnehmen. Es sollte aber darauf geachtet werden,

dass,

(7 Mein Kind nimmt regelmaRig folgende Medikamente:

7 Mein Kind hat Allergien gegen:

Besondere Betreuung im Unterricht kann notwendig werden durch:
7 Weitsichtigkeit 7 Kurzsichtigkeit (7
(J Stottern () Sprachfehler
(7 Gehorschwierigkeiten (7 Sonstiges:

Einwilligung in die Veréffentlichung von personenbezogenen Daten
(einschlieBlich Fotos)

In geeigneten Fallen wollen wir Informationen tber Ereignisse aus unserem Schulleben —auch
personenbezogen — einer groReren Offentlichkeit zugdnglich machen. Wir beabsichtigen daher,
insbesondere im Rahmen der padagogischen Arbeit oder von Schulveranstaltungen entstehende
Texte und Fotos zu veroffentlichen. Neben Klassenfotos kommen hier Informationen liber
Schulausfliige, Schilerfahrten, (Sport-)Wettbewerbe, Unterrichtsprojekte oder den ,, Tag der Offenen
Tir" in Betracht. Wir legen Wert darauf, dass keine Zuordnung der Kinder durch Namensnennung
gegeben ist und nur Fotos mit mehreren Kindern abgedruckt werden (Keine Einzelfotos!).

Hiermit willige ich / willigen wir in die Verdffentlichung von personenbezogenen Daten
einschlieB3lich Fotos der oben bezeichneten Person in folgenden Medien ein: Bitte ankreuzen!
O Homepage der Schule

O ortliche Tagespresse, Amtsblatt, Wochenblatt,

Die Einwilligung ist jederzeit schriftlich beim Schulleiter widerruflich.

Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Nichterteilung oder dem Widerruf der Einwilligung entstehen
keine Nachteile. Wir bitten Sie aber hoflichst darum, uns hierbei zu unterstitzen, damit tolle
Schulaktionen auch dokumentiert werden kdnnen.

(Ort, Datum) (Unterschrift eines Erziehungsberechtigten)

Bitte teilen Sie Anderungen der Daten méglichst schnell mit!




