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AUFNAHMEANTRAG

FAMILIENNAME VORGESTELLT AM 

VORNAME (KIND) M/W FÜR KLASSE  

GEBOREN AM IN AUFGENOMMEN ZUM  

KONFESSION STAATSANGEHÖRIGKEIT IN KLASSE 

GEWÜNSCHTE AUFNAHME AB IN KLASSE UNTERSCHRIFT KL. LEHRER

Erziehungsberechtigte des Kindes

 VATER MUTTER MASSGEBLICH MITERZIEHENDE 
    ALLEINERZIEHEND     ALLEINERZIEHEND PERSON

VOLLSTÄNDIGER NAME

STRASSE

PLZ, WOHNORT

E-MAIL ADRESSE

TELEFON PRIVAT

TELEFON IM NOTFALL

BERUF *

STAATSANGEHÖRIGKEIT *

ZUSTÄNDIGE STAATL. SCHULE

ADRESSE DER SCHULE     

FREIE WALDORFSCHULE KASSEL
Ab der 2. Klasse

* FREIWILLIGE ANGABEN

FREIE WALDORFSCHULE KASSEL

Hunrodstraße 17 34131 Kassel

TEL 0561 93513-0 FAX 0561 93513-16

MAIL mail@waldorfschule-kassel.de

FÜR QUEREINSTEIGER 

Erziehungsberechtigte (Sorgeberechtigte) des Kindes

ALLEINIGES SORGERECHT ALLEINIGES SORGERECHT



Geschwister des Kindes *

vorNAME gEBorEN AM KIgA/schuLE            KLAssE               

vorNAME gEBorEN AM KIgA/schuLE            KLAssE               

vorNAME gEBorEN AM KIgA/schuLE            KLAssE               

Bisheriger Kindergarten und Schulbesuche des aufzunehmenden Kindes

NAME DEr EINrIchtuNg voN   . .  BIs   . .  

NAME DEr EINrIchtuNg voN   . .  BIs   . .  

NAME DEr EINrIchtuNg voN   . .  BIs   . .  

LEtzE(r) KLAssENLEhrEr(IN) LEtztE KLAssENstuFE   

tAg DEr ErstEN EINschuLuNg IN schuLE 

gELErNtE sPrAchEN DEutsch  ENgLIsch   

DAuEr (JAhrE)      

Für den Religionsunterricht wünschen sich die Erziehungsberechtigten

    FrEIEr chrIstLIchEr rELIgIoNsuNtErrIcht     chrIstENgEMEINschAFt          EvANgELIsch     KAthoLIsch

Für die Einrichtung einer konfessionellen Religionsgruppe ist eine jahrgangsübergreifende Schülerzahl 

von 7 notwendig.

Ist Ihr KIND zWEIsPrAchIg? JA NEIN

WENN JA, WELchE sPrAchEN?        

WELchE sPrAchE Ist DIE MuttErsPrAchE?        

hoBBys BzW. BEsoNDErE INtErEssEN DEs KINDEs?        

BEsoNDErE stärKEN DEs KINDEs?        

LIEgt EINE hochBEgABuNg vor? JA NEIN

gIBt Es gutAchtEN oD. DoKuMENtE zur hochBEgABuNg?  JA, KoPIE ANBEI NEIN
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IN WELchEN BErEIchEN BrAucht Ihr KIND BEsoNDErE hILFEN?        

BrAucht Ihr KIND EINE hAusAuFgABENBEtrEuuNg        

oDEr FörDEruNtErrIcht? JA NEIN

hAt Ihr KIND EINE KLAssE WIEDErhoLt? JA NEIN

WENN JA, WELchE?        

Ist zurzEIt DIE vErsEtzuNg gEFährDEt? JA NEIN

AuFgruND WELchEr FächEr?        

KoPIE DEr LEtztEN DrEI zEugNIssE JA, KoPIEN ANBEI NEIN

LIEgEN gutAchtEN sEItENs DEr schuLE (Aus schüLErAKtE) oDEr voN ANDErEN stELLEN vor (zu LEgAsthENIE,

DysKALKuLIE, soNstIgE LErNschWächEN, soNDErPäDAgogIschEM FörDErBEDArF)? JA, KoPIE ANBEI NEIN

Was müssen wir über die gesundheitliche Situation Ihres Kindes wissen?

Besteht zum Beispiel eine chronische Krankheit oder Allergie?

              

              

              

Für die Schule ist es wichtig und interessant Folgendes zu erfahren:

 a) Was ist Ihnen in der bisherigen Entwicklung Ihres Kindes mitteilenswert?

 b) Was ist der Beweggrund, weshalb Sie sich an die Waldorfschule wenden?

 c) Wie wurden Sie auf die Waldorfschule aufmerksam?
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Bitte lassen Sie uns auch alle weiteren relevanten Informationen als Anlage zukommen. 

Selbstverständlich behandeln wir Ihre Informationen und Daten vertraulich und geben diese

nicht an Dritte weiter.

Eine eventuelle Aufnahme erfolgt gemäß dem Schulvertrag, den die Erziehungsberechtigten zusammen

mit der Aufnahmebestätigung zur Unterschrift erhalten. Mit der Aufnahme eines Kindes erwerben die 

Erziehungsberechtigten satzungsgemäß die Mitgliedschaft im Verein Freie Waldorfschule Kassel e.V., 

Hunrodstr. 17, 34131 Kassel (Trägerverein der Schule).

Wir danken für Ihre Zusammenarbeit und werden so schnell wie möglich über eine Aufnahme-

möglichkeit entscheiden.

Wir versichern, dass alle Angaben vollständig und zutreffend sind.

Uns ist bekannt, dass die Anmeldung erst nach Ausfertigung des Schulvertrages zustande kommt.

ort, DAtuM  uNtErschrIFt      
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Geschwister des Kindes *

VORNAME GEBOREN AM KIGA/SchULE            KLASSE               

VORNAME GEBOREN AM KIGA/SchULE            KLASSE               

VORNAME GEBOREN AM KIGA/SchULE            KLASSE               

Auf den Waldorfkindergarten wurden wir aufmerksam durch

              

              

              

              

              

Besondere Bemerkung zum Gesundheitszustand des Kindes:

              

              

              

              

              

Eine eventuelle Aufnahme erfolgt gemäß der Kindergartenordnung, die die Erziehungsberechtigten 

zusammen mit der Aufnahmebestätigung zur Unterschrift erhalten. Während der Vertragslaufzeit gilt

die jeweils aktuelle Kindergartenordnung. Mit der Aufnahme eines Kindes erwerben die Erziehungsbe- 

rechtigten satzungsgemäß die Mitgliedschaft im Verein Freie Waldorfschule Kassel e.V., Hunrodstr. 17, 

34131 Kassel (Trägerverein des Kindergartens).

ORT, DATUM  UNTERSchRIFT      

* FREIWILLIGE ANGABEN
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