
 

 
 

Grundschule St. Bernhard 
Marienstr. 7, 97980 Bad Mergentheim, Tel. 07931/52054 

 
Schülerbogen für die Bewerbung um Aufnahme  

 
Angaben zur Person  
 
Name der Kindes _____________________________________________    (   ) m           (   ) w            (     ) d 
(bitte legen Sie eine Kopie der Geburtsurkunde bei) 
 

geboren am: __________________   Geburtsort: __________________________ Geburtsland: ____________________________ 
 

Staatsangehörigkeit:_________________________________ Verkehrssprache in der Familie 
:_______________________________ 
 
Konfession/Religionszugehörigkeit:__________________________                                              Bus/Zugkind:  (     ) ja              (     )  nein 
 
Straße/ Hausnummer: _________________________________________________________________________________________ 
 

PLZ/Wohnort:__________________________________________________Teilort 

:________________________________________ 
 

Die Eltern*  
 
Vater:               Mutter: 
 

Name: ________________________________________ 
_________________________________________________________ 

 

Vorname: _____________________________________ 
_________________________________________________________ 

 

PLZ/Wohnort: __________________________________ 
_________________________________________________________ 
 

Straße: ________________________________________ 
_________________________________________________________ 

 

Telefon: _______________________________________ 
_________________________________________________________ 
 

E-mail: ________________________________________ 
_________________________________________________________ 

 
Wer ist während der Unterrichtszeit erreichbar? /Wie?*  
 
___________________________________________________________________________________________________________

_ 

 
Wer ist erziehungsberechtigt? * 
 

□ beide Eltern      □ Vater      □ Mutter        □ sonstige Personen: 

___________________________________________________ 
 

Bei getrennt lebenden Eltern:  Wer ist unser Ansprechpartner:_________________________________________________________ 

 
Geschwister der Schülerin / des Schülers:*   
 

Zahl der Geschwister_________ 
 
Name /Klasse von Geschwistern in der Grundschule oder Realschule St. Bernhard:  

 



__________________________________________________________________________________________________________ 
 

 
 

 
Jetziger K indergarten/Schule: *  
 
___________________________________________________________________________________________________________ 
 

 
 
Bestehen gesundheitliche Beeinträchtigungen, auf die im Unterricht,  im Sport,  bei Fahrten Rücksicht 
genommen werden sollte*? 
 

Ja □   Nein □ 
 

Wenn ja, bitte kurz erläutern: 
 
___________________________________________________________________________________________________________

_ 
 

___________________________________________________________________________________________________________
_ 
 

___________________________________________________________________________________________________________
_ 
 

Müssen Medikamente während des Unterrichts  eingenommen werden*?:  
 

___________________________________________________________________________________________________________

_ 
 

Welche Allergien bestehen*?: _____________________________________________________________________________ 
 

Freiwillige Angaben zu den  Eltern**  
 
Vater:               Mutter: 

 
Beruf: _________________________________________ 
_________________________________________________________ 
 

Konfession: _____________________________________ 

_________________________________________________________ 
 

Staatsangehörigkeit: ______________________________ 

_________________________________________________________ 
 
 

Mit * und ** bezeichnete Daten werden beim Verlassen der Schule gelöscht.  
** Freiwillige Angaben  unterstützen die Zusammenarbeit zwischen Schule und Elternhaus.  
 

Wir empfehlen eine Haftpflichtversicherung (z.B. im Rahmen einer Familienhaftpflichtversicherung).  
 

Ich bejahe/ Wir bejahen das Profil der Schule und bewerben uns um die Aufnahme unser Tochter / unseres Sohnes.  
Wir haben die Datenschutzerklärung zum Schülerbogen zur Kenntnis genommen.   
Erklärung zur Datenerhebung siehe Homepage. 
 

Ort: __________________________________________ den ____________________________________________________ 

 
 

 
_______________________________________________ 

Unterschrift des Erziehungsberechtigten         


