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Datenbogen des Kindes 

 

Name des Kindes: _______________________________ 

Geschwisterkinder: ______________________________ 

 

 

Konfession:    O röm.-kath.     O evang.     O islamisch     O griech.-orth.     O jüdisch     O andere     

O Taufurkunde wurde bei der Anmeldung vorgelegt 

wenn konfessionslos:  

Wir wünschen die Teilnahme am   O kath.   O ev. Religionsunterricht. 

 

Sorgeberechtigte: ______________________________              ______________________________ 

Das Kind lebt bei ____________________________________________________________________ 

Sprache der Mutter: ___________________                   Sprache des Vaters: ___________________ 

Sprache des Kindes / Familiensprache: _________________________________________________ 

Wünschen Sie muttersprachlichen Unterricht? __________________________________________ 

 

Ist/war das Kind in therapeutischer Behandlung? (falls ja: wann, wie lange, bei wem?) 

___________________________________________________________________________________ 

 

Erhalten Sie Unterstützungsleistung (BuT, Wohngeld, …)? ________________________________ 

 

Hat Ihr Kind ein Wunschkind, mit dem es in die Klasse möchte? ___________________________ 
Nur eine Angabe kann berücksichtigt werden! 
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