
 

 

Grundschule Langengeisling in Erding 
 

Pfarrer-Kerer-Str. 6,  85435 Erding, Tel.: 08122/892418  Mail: sekretariat@gs-langengeisling.de 

 

 

 

 

     Schüler 
Bitte mit deutlichen Druckbuchstaben 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Erziehungsberechtigte/r 
 

Erziehungsberechtigt sind               Eltern              nur Mutter                nur Vater 

 
Erziehungsberechtigte/r sind        Eltern               nur Mutter                 Nur Vater 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Name des Schülers (Name, Rufname, weitere Vornamen) 

 

 

Anschrift                                                                                                                               

Telefon 

 

Geburtsdatum              Bekenntnis                  Staatsangehörigkeit                             Geburtsort 

                                                                                                                                                

Ggf. Geb. Land 

                                                                                                                                                               

 

 

Geburtsdatum          Bekenntnis          Staatsangehörigkeit                                                  

Geburtsort/ 

                                                                                                                                              

ggf. Geb.Land   

 

Vater (Name, Vorname)                         Beruf (freiwillig Angabe) 

 

 

Anschrift (fall vom Schüler abweichend)                     Telefon und ggf. Handynummer 

 

e-Mail-Adresse 

Mutter (Name, Vorname)                        Beruf (freiwillig Angabe) 

 

 

Anschrift (fall vom Schüler abweichend)                     Telefon und ggf. Handynummer 

 

e-Mail-Adresse 

 

mailto:sekretariat@gs-langengeisling.de


 

Welche Einrichtung/Schule besucht Ihr Kind zurzeit? 

 

Name: ___________________________________ Klasse: ______________________________ 

Anschrift: ________________________________ Klassenleitung:________________________ 

Tel: _____________________________________ 

Mail: ____________________________________ 

 

Um Ihrem Kind einen perfekten Start bei uns zu ermöglichen, bitten wir Sie um die Entbindung von 

der Schweigepflicht. Bitte ankreuzen! 

Wir sind damit einverstanden, dass sich die Schulleitung/ Klassenleitung der GS Lgg mit oben 

genannter Einrichtung /Schule austauschen darf.  

Wir sind nicht damit einverstanden, dass sich die Schulleitung/ Klassenleitung der GS Lgg 

mit oben genannter Einrichtung /Schule austauschen darf.  

 

Soll Ihr Kind die Mittagsbetreuung besuchen?                             Ja      Nein 

 

Für alle Kinder ohne Religionszugehörigkeit, an folgendem Unterricht soll mein Kind teilnehmen: 

 

      Teilnahme am röm.-kath. Unterricht 

      Teilnahme am evangelischen Unterricht 

      Teilnahme am Ethikunterricht 

 

Sprache in der Familie: 

 

   nur Deutsch                Deutsch und ________________     nur_________________  

 

 

 

___________________________________________________________________________________ 

 Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

 


