PERSONALBOGEN
(Bitte genau ausftllen!)

Tochter
Familienname:

Samtliche Vornamen:

(Rufname unterstreichen)
Geburtsdatum: Geburtsort:

Kreis:

Staatsangehdrigkeit: Bekenntnis:

Erziehungsberechtigte

Vater
Name:

Beruf: Geburtsdatum:

Mutter
Name: , geborene

Beruf: Geburtsdatum:

Anschrift
Wohnort mit Postleitzahl

StralRe, Hausnummer

Kreis: Tel:

Krankenkasse:

tagsuiber erreichbar unter Tel.:

Schulbesuch:

Eintritt in die Grundschule am in
von bis
von bis
von bis
von bis

(Bitte , genaue Angaben der besuchten Schulen!)

Anschrift der zuletzt besuchten Schule:

Hast Du einmal eine Klasse wiederholt? Welche?
Wie kommst Du in unsere Schule? mit Bus 4, Bahn 4, Rad Q, zu FulR 4
Geschwisterzahl: Geburtsjahr(e):




