Mittelschule Dorfen
Josef-Martin-Bauer-Str. 14, 84405 Dorfen

Tel. 08081 4005
Mail: kontakt@mittelschule-dorfen.de

Anmeldebogen zum Besuch der 5. Jahrgangstufe
im Schuljahr 2025/26

[1 Ganztagesklasse
[1 Regelklasse

» Anmeldung ab sofort méglich —auch vorlaufig
» Anmeldung bitte bis spatestens 09.05.2025

Name: Vorname: Geb.-Dat.:
Geburtsort/ -land: Staatsangehdrigkeit:
Religionszughdérigkeit: | [ kath. 1 evang. O Islam 1 bekenntnislos
Religionsunterricht: [ kath. [J evang. O] Islam (. sprache) | [J Ethik
o< | Anschrift;
< ] mannlich
X [ weiblich
£
R | Zuletzt besuchte Schule: Klasse:
=
% Wurde eine Klasse wiederholt? [ Nein [0 Ja  Welche?
(@]
é Ubliche und bevorzugte Verkehrssprache in der Familie?
Besondere Interessen und Neigungen: (z. . Musikinstrument, Sportart, Hobby)
Mein Kind hat folgende Allergie(n) / Unvertréaglichkeit(en):
Art: Ovater O Mutter O Art: O Vater [ Mutter [

0] sorgeberechtigt

[J sorgeberechtigt

Name, Vorname:

Name, Vorname:

()}

e

o))

= | StraRe, Hausnummer: StralR3e, Hausnummer:

[3)

<

(<) . -

8 Postleitzahl, Ort: Postleitzahl, Ort:

o

c

E Tel. privat: Tel. privat:

[<5)

N Tel. mobil: Tel. mobil:

L
Tel. dienstl.: Tel. dienstl.:
Email: Email:

Wer soll im Notfall oder bei Erkrankung informiert werden, wenn Sie als Eltern nicht erreichbar sein sollten?

Name:

Vorname:

Art des Verhéltnisses zum Schiiler:

Tel. privat:

Anschrift:

Name:

Vorname:

Art des Verhéltnisses zum Schiiler:

Tel. privat:

Handy:

Bei Krankheit / Notfall

Anschrift




Wir wollen die Férdermaf3nahmen und Unterstltzungen, die Ihr Kind bisher erhalten hat, sehr gern
weiterfihren. Dazu benétigen wir lhre Mithilfe und bitten Sie um die entsprechenden Informationen.
Diese werden selbstverstandlich absolut vertraulich behandelt.

Wurde wéhrend der Grundschulzeit Notenschutz oder Nachteilsausgleich gewahrt? (z.B. fur LRS, LS, RS)

Notenschutz LI nein 1 ja — fir

Nachteilsausgleich [ nein O ja — Art

Bitte beachten Sie, dass Sie dies beim Wechsel von GS zu MS neu beantragen missen!
(Antrage gibt es bei uns im Sekretariat oder auf der Homepage www.mittelschule-dorfen.de unter "Formulare™)

Welche Férdermal3inahmen erhielt Ihr Kind bisher in der Grundschule?

Gibt es fir lhr Kind eine Fordermappe oder wurde |hr Kind teilweise nach Férderplan unterrichtet?
I nein

[Jja — In folgenden Fachern oder fur folgende Bereiche:

Gibt es sonstige Diagnosen von ihrem Kind?
[J nein

O ja — folgende:

Ich bin / wir sind einverstanden, dass die bisherige Klassenlehrkraft der abgebenden Grundschule mit
der zustandigen Lehrkraft der Mittelschule Dorfen ein padagogisches Ubergabegesprach fiihrt.

Uja 1 nein

Nachteilsausgleich / Notenschutz / FérdermalRBhahmen

Ich / wir winschen ein Vorgesprach mit der Mittelschule, damit mein / unser Kind im September gut
starten kann.

U ja O nein

Was ich / wir vorab sonst noch mitteilen wollen:

------------ Folgende Informationen betreffen nur die Ganztagesklasse ----------------

Ich bin / wir sind dartiber unterrichtet, dass

» mein/unser Kind mit der Anmeldung fur die Ganztagesklasse nicht automatisch einen Anspruch auf
Aufnahme besitzt.
Damit eine GTK eingerichtet werden kann, benétigen wir geniigend Anmeldungen! Falls keine GTK
zustande kommen sollte, werden Sie frihzeitig von uns benachrichtigt.

» mein/unser Kind mit dem Eintritt in die Ganztagesklasse diese verpflichtend bis Schuljahresende
besuchen muss und ein Wechsel wahrend des laufenden Schuljahres nicht méglich ist.

» mein/unser Kind bei schwerem Fehlverhalten nach 8§ 86, 87 BayEUG durch die Schulleitung in die
Regelklasse versetzt werden kann.

» der Nachmittagsunterricht aus zwingenden Griinden (z. B. Lehrerfortbildung, Konferenzen 0.4.) auch einmal
ausfallen kann.
Sie werden rechtzeitig vorher davon in Kenntnis gesetzt. Falls Sie eine Betreuung fur Ihr Kind bis 16:00 Uhr
bendtigen, ist dies moglich und Sie kdnnen lhr Kind dann dafir anmelden.

Erklarung

» das gemeinsame Mittagessen zum padagogischen Konzept der gebundenen Ganztagesklasse gehért und
von mir/uns bezahlt werden muss.
Sie erhalten von uns einen Essensvertrag mit Merkblatt und eine Einzugserméachtigung. Bitte geben Sie die
ausgeftllten Formulare an uns zurick, wir leiten sie weiter an die Stadt Dorfen. Die Essensbeitrage werden
jeweils zur Monatsmitte in 11 Monatsraten zu je 72,00 € abgebucht.

Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte


http://www.mittelschule-dorfen.de/

