
 

Nibelungenschule Hofheim        
Grund- und Hauptschule des Kreises Bergstraße  
Balthasar-Neumann-Straße 14, 68623 Lampertheim-Hofhe im 
Tel. 06241- 80012 Fax. 06241- 985534 

 
Schulanmeldung zum Schuljahr _______________ 

 

 

M
ut

te
r 

Name:  

Vorname:   

Straße und Hausnummer:   

PLZ/Wohnort:   

Festnetznummer:   

Handynummer:   

E-Mail Adresse:   

 

 

V
at

er
 

Name:  

Vorname:   

Straße und Hausnummer:   

PLZ/Wohnort:   

Festnetznummer:   

Handynummer:   

E-Mail -Adresse:   

Erziehungsberechtigung: 
beide Elternteile  ☐   nur Mutter   ☐   nur Vater   ☐ 

 

Kannkind 

Einschulung Klasse 1 

Einschulung Klasse ____ 

 

S
ch

ül
er

/S
ch

ül
er

in
 

Name:  

Vorname:  

Straße und Hausnummer  

PLZ und Wohnort   

geboren am:  

Geburtsort und Land   

1. Staatsangehörigkeit  

2. Staatsangehörigkeit:  

Geschlecht:  weiblich   ☐              männlich   ☐ 

Familiensprache:  

Religionszugehörigkeit:  

Teilnahme am Religions-
/Ethikunterricht ev   ☐                rk   ☐                 ethik   ☐ 

Geburtsurkunde wurde vorgelegt: ja   ☐         nein  ☐    Kürzel:   ____________ 
Masernschutzimpfung 
nachgewiesen: 

ja   ☐         nein  ☐    Kürzel:   ____________ 

Name des Arztes: 

Datum der Impfung:  



 

 

Freiwillige Angaben: 

(gemäß §7 Abs. 2 des Hessischen Datenschutzgesetzes) 

 

 

K
in

de
rt

ag
es

-
st

ät
te

: 

Name der Einrichtung:  
 

 

Besuch der Kindertagesstätte  
ab (Datum): 
bis zum(Datum): 

 

 

 
Z

ul
et

zt
 b

es
uc

ht
e 

S
ch

ul
e:

  

Name der Schule:  
 

 

Straße und Hausnummer:   

PLZ/Ort:   

Festnetznummer:   

Zuletzt besuchte Klasse:   

Datum des Schulwechsels:   

 
 
Informationen, die die Schule beachten sollte (z.B. gesundheitliche Beeinträchtigungen, körperliche 
Behinderungen): 

______________________________________________________________
______________________________________________________________
______________________________________________________________
______________________________________________________________ 
 
 

Kein Schmuck während des Sportunterrichts 

Ich habe zur Kenntnis genommen, dass mein Kind / unser Kind während des Sportunterrichts keinen Schmuck 
jeglicher Art tragen darf. Ich trage dafür Sorge, dass mein Kind / unser Kind sportgerechte Kleidung im Sportunterricht 
trägt. Lange Haare müssen zu einem Zopf gebunden sein. Ich weiß, dass die Schule für verlorengegangene 
Schmuckstücke keinerlei Haftung übernehmen kann. 

 

Die Belehrung über das Infektionsschutzgesetz „Bele hrung für Eltern und sonstige 
Sorgeberechtigte gemäß §34 Abs. 5, S2 Infektionssch utzgesetz“ habe ich erhalten und gelesen. 
 
Die Richtigkeit der Daten wird bestätigt. Eventuell e Änderungen sind der Schule unverzüglich 
mitzuteilen. 
 

 
___________________________________  ____________________________________ 

(Datum, Unterschrift Mutter) (Datum, Unterschrift Vater) 
 

 
Die Unterschrift beider Erziehungsberechtigten ist notwendig, bis auf bei alleinigem Sorgerecht (Nachweis 
ist beizufügen) 



 

 

Einverständniserklärungen  

 
Die Einwilligungen können jederzeit für die Zukunft schriftlich widerrufen werden.  

Einwilligung zur Einholung von Auskünften  
Zur Förderung und Unterstützung meines / unseres Kindes kann es erforderlich 
sein, dass die Schule Auskünfte beim Gesundheitsamt, der Kindertagesstätte, 
vorschulischen Einrichtungen oder –bei Schulwechsel- vorherigen Schulen 
einholt. 
 

Ich bin / Wir sind  
 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden 

Einwilligung zur Zusammenarbeit mit dem BFZ/HELP 
Die zuständige Lehrkraft des Beratungs- und Förderzentrums (BFZ) 
Biedensandschule, sowie die Pädagogen des Angebots „HELP“ dürfen mit 
meinem Kind arbeiten und sich mit den Lehrkräften der Nibelungenschule 
Hofheim austauschen, um mein Kind bestmöglich zu fördern. 

Ich bin / Wir sind 
 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden 
 

Einwilligung in die Weitergabe einer Klassenliste 
Zur Erleichterung des Schulbetriebes ist es hilfreich, wenn in jeder Klasse eine 
Telefonliste erstellt wird, um notfalls mittels Telefonkette, Telefonanrufen oder E-
Mail-Verteiler bestimmte Informationen zwischen den Eltern und 
Erziehungsberechtigten weiter zu geben. Für die Weitergabe einer solchen Liste 
an alle Eltern der klassenangehörigen Schülerinnen und Schüler benötigen wir 
Ihr Einverständnis (die Liste enthält Namen und Vornamen Ihres Kindes, 
Telefonnummer der Eltern, E-Mail-Adresse der Eltern).  
 

Ich bin / Wir sind 
 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden  

Einwilligung des Fotoaushanges im Eingangsbereich 
An der Nibelungenschule befindet sich im Eingangsbereich eine Vitrine, in der 
Klassenfotos und Mitarbeiterfotos ausgehängt werden. Wir bitten um Ihr 
Einverständnis, dass das Klassenfoto mit Ihrem Kind in der Vitrine ausgehängt 
werden darf.  
 

Ich bin / Wir sind 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden  

Einwilligung einer Veröffentlichung in der Tagespre sse 
Ich willige in die Veröffentlichung von Daten meines Kindes (Name, Klasse, 
Klassenfoto/Gruppenfoto) im Rahmen einer Pressemitteilung der Schule in der 
örtlichen Tagespresse ein. Die Rechteeinräumung an den Fotos erfolgt ohne 
Vergütung und umfasst auch das Recht zur Bearbeitung, soweit die Bearbeitung 
nicht entstellend ist. Bei Druckwerken ist die Einwilligung nicht mehr widerruflich, 
sobald der Druckauftrag erteilt ist. Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, 
gilt sie für die Dauer der Schulzugehörigkeit. 
 

Ich bin / Wir sind 
 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden  

Fotos auf der Schulhomepage 
Die Nibelungenschule Hofheim hat eine Homepage. Hier werden Aktivitäten der 
Schule präsentiert. Dabei können auch Fotos Ihres Kindes (ohne Namen) 
abgebildet werden. Informationen im Internet sind weltweit suchfähig, abrufbar 
und veränderbar. Sie haben das Recht, die Einwilligung jederzeit ohne Angabe 
von Gründen zu widerrufen. Die Fotos mit Ihrem Kind werden nach dem 
Widerruf unverzüglich von der Schulhomepage gelöscht. Es kann jedoch nicht 
ausgeschlossen werden, dass die Fotos bei Suchmaschinen, Archivseiten usw. 
auffindbar sein können, auch wenn die Schule das „Recht auf Vergessen 
werden“ pflichtgemäß erfüllt hat.  
 

Ich bin / Wir sind 
 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden  

Marte Meo 
Ich bin damit einverstanden, dass mein Kind während des Unterrichts gefilmt 
werden darf. Die Filme werden lediglich für die Marte Meo Methode innerhalb 
der Nibelungenschule Hofheim analysiert und ausgewertet.   

Ich bin / Wir sind 
� einverstanden 
 
� nicht einverstanden  

 
 
 
Datum, Unterschrift                                                Datum, Unterschrift 

Unterschriften der 
Erziehungsberechtigten 
für die oben genannten 
Punkte 



 

 

Angabe bei getrenntlebenden Eltern 

 

In der Regel üben die Erziehungsberechtigten die gemeinsame Sorge aus. Gleiches gilt in den 
Fällen, in denen nicht miteinander verheiratete Eltern in öffentlich beurkundeten Sorgeerklärungen 
nach §§1626 a, 1626 d BGB erklärt haben, dass Sie die Sorge gemeinsam übernehmen wollen. 
Im Falle einer Trennung oder Scheidung wird die Personensorge grundsätzlich weiter von beiden 
Eltern gemeinsam ausgeübt. 

Die alleinige elterliche Sorge ist bei geschiedenen oder getrennten Eltern durch die 
familiengerichtliche Entscheidung nachzuweisen. Bei Müttern nichtehelicher Kinder kann dieser 
Nachweis durch ein sog. Negativattest des Jugendamtes erfolgen, in dem das Jugendamt das 
Nichtvorliegen einer gemeinsamen Sorgeerklärung bestätigt.  

Für das Kind ___________________________________________________________ 
sind folgende Personen sorgeberechtigt: 
    

 

Bei unverheirateten Partner mit gemeinsamen Kinder (§§ 1626a, b BGB) 

Sorgeberechtigte:  ☐ nur Mutter ☐ nur Vater ☐ beide 

Erfolgte die Vorlage einer Sorgerechtserklärung des Kindsvaters? ☐ ja  ☐ nein 

Bei getrenntlebenden Sorgeberechtigten 

Sorgeberechtigte:  ☐ nur Mutter ☐ nur Vater ☐ beide 

Gerichtsurteil/Sorgerechtserklärung wurde vorgelegt:  ☐ ja  ☐ nein 

 
___________________________________  ____________________________________ 

(Datum, Unterschrift Mutter) (Datum, Unterschrift Vater) 
 
 
 

Wir haben in beiderseitigem Einverständnis folgende  Vereinbarung getroffen: 
 
a) Zuständig für alle  schulischen Angelegenheiten ist:   ☐ nur Mutter ☐ nur Vater ☐ beide 
 
 Anschrift der Eltern siehe Seite 1 - Schulanmeldung 
 
b) Bei allen schulischen Verwaltungsakten (z.B. Nichtversetzung; Antrag auf freiwillige 
Wiederholung einer Klasse; Entscheidungen über die weiterführende Schule usw.) möchten wir 
beide benachrichtigt werden.  
 
       Anschrift der Eltern siehe Seite 1 - Schulanmeldung 
 
 
 
__________________________________  ________________________________ 
 (Datum, Unterschrift Mutter)       (Datum, Unterschrift Vater) 

 



 

 

ERFASSUNG DER RELIGIONSZUGEHÖRIGKEIT 

Zur Planung der in Hessen angebotenen Religionsunterrichte 

 

Für die Schülerakte 

 

Mein Sohn/meine Tochter _______________________________________________________,  

geboren am ____________________________, gehört folgender Kirche/Religionsgemeinschaft an: 

(bitte ankreuzen) 

 
 
☐  Evangelische Kirche     ☐  Ahmadiyya Muslim Jamaat 

☐  Römisch Katholische Kirche   ☐  Unitarisch freie Religionsgemeinde 

☐  Altkatholische Kirche    ☐  DiTiB Hessen (sunnitisch) 

☐  Syrisch-Orthodoxe Kirche    ☐  Jüdische Gemeinde 

☐  Andere Orthodoxe Kirche    ☐  Alevitische Gemeinde Deutschland 

☐  Mennonitisch     ☐  Sieben-Tags-Adventisten 

☐  Freireligiös      ☐  ________________________________ 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

☐  Keine Religionszugehörigkeit 

 

 

 

____________________   ________________________________________________ 

(Datum)           Unterschrift der Erziehungsberechtigte(r) 

 

      ________________________________________________ 

 Unterschrift der Erziehungsberechtigte(r)   

 

 

 

Alle weiteren Einzelheiten ergeben sich aus dem Erlass Religionsunterricht vom 03. September 2014 

(ABl S.685), insbesondere aus Abschnitt VI. 

 



 

 
Notfallblatt für Schule und Betreuung 

Für das Schuljahr 20________ 
 
 

Name Ihres Kindes  

Klasse  

Geburtsdatum  

Anschrift   

E-Mail-Adresse  

Festnetznummer  

Handynummer Mutter  

Handynummer Vater  

Wer soll bei Notfällen 
angerufen werden, wenn 
die Eltern nicht zu 
erreichen sind? 

Name:  

Funktion: 
(z.B. Tante, Nachbar etc.) 

Telefon: 

Mobil: 

Name: 

Funktion: 
(z.B. Tante, Nachbar etc.) 

Telefon: 

Mobil: 

Liegen chronische 
Erkrankungen vor (z.B. 

Allergie, Zucker, Asthma)? Was 
ist zu beachten? 

 

Dürfen Zecken von einer 
Lehrperson entfernt 
werden? 

 
       ja                                  nein 
                                � Ich werde benachrichtigt und ziehe die Zecke 
                                    zeitnah selbst. 

Darf mein Kind bei 
„Hitzefrei“ nach Hause? 

 
       ja                                  nein 
                      � Mein Kind ist bis zum regulären  
                                     Unterrichtsschluss zu betreuen. 

 
 

 

 
Bitte kontaktieren Sie uns, wenn sich die Kontaktda ten ändern sollten. 
 

 
          __________________ 
Datum, Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)  


