
Schülerbogen 
DIESES BLATT BITTE ZURÜCK AN DIE GRUNDSCHULE! 

Allgemeine Angaben zum Kind 

Name:  

Klasse:  

Telefonnummern zur Erreichbarkeit der Erziehungsberechtigten (Namen und Nummern angeben) 

  

  

  

! Wichtig: 

Unsere E-Mail-Adresse: 

 

Falls wir nicht erreichbar sind, wenden Sie sich in dringenden Fällen an:  

  

  

Folgende Nummern dürfen für die Telefonkette innerhalb der Klasse weitergegeben werden: 

  

  

Angaben zur ärztlichen Hilfe 

Unser Kind leidet an: 
 Asthma 
 Zuckerkrankheit 
 Allergie gegen:  _________________________________________________________ 

sonstige Krankheiten ____________________________________________________________ 
Weitere wichtige Hinweise zum Kind : 

Besondere Ernährungshinweise (Vegetarier,…)  
Unser Kind darf nach der vorzeitigen Beendigung des Unterrichts bzw. bei Unterrichtsausfall das 
Schulgebäude 
 verlassen 
 nicht verlassen 

Uns ist bekannt, dass die Haftung der Schule ausgeschlossen ist und Versicherungsschutz nur für den 
direkten Heimweg gewährleistet ist. 
Wir sind  
 damit einverstanden  
 nicht damit einverstanden,  

dass Fotos und Videos von unserem Kind angefertigt und für die Öffentlichkeitsarbeit (z.B. Zeitung) 
genutzt werden dürfen. 

Gutachten über Lernschwächen oder Besonderheiten dürfen bei Schulwechsel weitergeleitet werden.  
 Wir sind damit einverstanden.  
 Wir sind nicht damit einverstanden. 

 

_________________________________  ______________________________________ 

Ort, Datum    Unterschrift eines/der Erziehungsberechtigten 


