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Il. Erziehungsberechtigte
1. Erziehungsberechtigte: Familenname, Vomame Benf
P L
lll. Person, die die Schiilerin/ den Schiiler betreut (aiis nicht zugleich Erziehungsberechtigte/r)
Famiienname, Vomame Anschrift (falls von Schileradresse abweichend)
Art des Verhéltnisses zur Schillerin/zum Schiler (z. B. GroBeltem, Heimleiter, etc.) T el (privaty  Tel(gesch)
IV. Schulischer Werdegang der Schiilerin/des Schiilers (sprengelschule)
Jahr der Einschulung: ................. Einschulungsart: [T normal [ Rickstellung [ vorzeitig [1Besuch der Diagn./Férderkl.
Welche Schule besucht Ihre Tochter/lhr Sohn derzeit?
NAME GBI SCRUIE: ..ttt ettt bbbt a bbb bbb b n et et a e b et et bbbt es s e sttt ebe bt s s s e
SHAE i et a e Haus-Nr. ..............
PLZ .o, O e Telefon ..o,
aktuell besuchte Jahrgangsstufe: ...........ccccvvnnne. Schulnummer: .......oooovviiiieeinnns
(bitte bei Ihrer Schule erfragen)
Wurde bereits ein Schuljahr wiederholt? [J Nein [] Ja, dieKlasse ........ ... + freiw. / Pflicht

- bitte wenden -



V. Weitere Angaben zur Schiilerin/zum Schiiler

Durch wen wurden Sie auf die Lukas-Schule aufmerksam?

Schulweg / Entfernung zum Lukas-Gymnasium; Km

Verkehrsmittel und Linie (bitte eintragen): O S-Bahn OUBahn__ OTram___ OBus

Wer soll bei evtl. Erkrankungen oder Unfall wahrend

des Unterrichts verstandigt werden? e L
Name und Telefon des HauSarztes: ... ceeeseeees TEliuvenrevreeseseess s s e
Krankenversicherung Ihrer Tochter/lhres Sohnes: mitversichert bei U Vater [ Mutter [ selbst
Sonstige Besonderheiten: ) Gehdrschwierigkeiten [J Augenleiden [ Diabetes

[ Diskalkulie [1 Sprachfehler [1Legasthenie  [1AD(H)S

Weitere Informationen, die fiir die Schule wichtig sein kdnnten: (z. B. Allergien, Asthma)

VL.

Mir ist bekannt, dass diese Voranmeldung fir beide Seiten unverbindlich ist. Ich bin damit einverstanden, dass meine Adresse
elektronisch gespeichert wird.

Anlagen:
e  Kopien der letzten drei Zeugnisse (Zwischen-, Jahres-, Zwischenzeugnis)
e  Lichtbild in Passbildformat (Foto kann nicht zurlick geschickt werden)
e Uberweisungsbeleg der Anmeldegebiihr
Bei getrennt lebenden Eltern benétigen wir:
e  bei gemeinsamen Sorgerecht: Einverstandniserklarung des getrennt lebenden Elternteils
e  bei alleinigem Sorgerecht: Kopie des Sorgerechtsbeschlusses

Ort, Datum Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

Bitte Uberweisen Sie die Anmeldegebiihr in Héhe von 20,-- € vor Abgabe der Anmeldeunterlagen auf folgendes Bankkonto:

Lukas Schulen gGmbH Konto: 3401 014
Evangelische Kreditgenossenschaft Kassel eG (EKK) BLZ: 520 604 10
IBAN: DE38 5206 0410 0003 4010 14

Wir bitten um Verstandnis, dass ohne den Uberweisungsnachweis eine Bearbeitung Ihrer Anmeldung nicht méglich ist.
Bitte vermerken Sie bei der Uberweisung auch den Namen des anzumeldenden Kindes.

Uber die 20,- € kann bei Bedarf eine Quittung in dem jeweiligen Sekretariat ausgestellt werden. Dies ist aber nur bei persénlicher
Abholung maglich.

Die Anmeldegebiihr stellt fiir uns eine Aufwandserstattung fiir den Anmeldeprozess dar und verbleibt auch bei nicht
Zustandekommen eines Schulvertrages bei der Schule.




