SchuleGONten

Formular fiir Neuzuziiger

Ziehen Sie nach Gonten und moéchten lhre Kinder in der Schule Gonten anmelden?
Dann bitten wir Sie, das folgende Formular auszufiillen und der Schulleitung
moglichst frith zukommen zu lassen (simone.curto@schulen.ai.ch), bei Fragen diirfen
Sie sich jederzeit melden.

Anmeldung fiir 0 Kindergarten
0 Primarschule

Kind NAME e
Y01 aT-11 o
Geburtsdatum .......ccceeeeeeee. Geschlecht ...................
L - 1T U
PLZ (O] o
Muttersprache (Sprache, in der das Kind denkt) .........cccuuueees
Heimatort/Land .......ooeevveeeeeeeeeen.
Zuzugsdatum .........ccceeeees Konfession ..................
Eltern NAmME Vater i
Vorname Vater ..,
Name Mutter (inkl. Ledigname) ......cccceeeeeiiiieeeeecciieee e,
Vorname MUTEEr ...
Beruf Vater .o
Beruf MULLEr e
Erreichbarkeit Telefon (P) coceeevveeeeeeiieen. Telefon (G)...coovvvvvevvernnnn.
Natel e, Email . .
Geschwister Vorname .....eevvvveennnnnn. Geb-Datum .........coeeeeenee
VOorname ......eeeevvvvvennnnnnn. Geb-Datum .........cccceee
Vorname .....ccceeeevvvveennen. Geb-Datum .....cceeveeeeennnnn.
Versteht ihr Kind Schweizerdeutsch? Ogut O mittelmassig O gar nicht
Spricht ihr Kind Schweizerdeutsch? Ogut O mittelmassig O gar nicht

Wird ihr Kind vom Chinderhort oder von Tageseltern betreut? Oja O nein

BEMEIKUNZEN ..ottt


mailto:simone.curto@schulen.ai.ch

