Anschrift und Telefonnummer der Grundschule (ggf. Anmeldeverfahren

Schulstempel) Bitte leiten Sie dieses Blatt ausgefullt
Grundschule Kirchberg

An der Freyung 2 bis zum an
84178 Kr ning OT Kirchberg die/den Klassenleiter/in lhres Kindes
weiter.

Anmeldebogen fiir einen zusitzlichen Beratungstermin im Ubertritt
(wichtiger Hinweis: Das Beratungsgesprach ist nicht verpflichtend.)

Bitte fiillen Sie den Anmeldebogen in Druckschrift oder ggf. elektronisch aus.

Daten zum Kind

Familienname Vorname Geburtsdatum

Klassenleiter/in Klasse

Sehr geehrte Damen und Herren,
[ ich bzw. wir haben keinen Bedarf an einem zusatzlichen Beratungstermin.
[J ich bzw. wir bitten um einen Beratungstermin zum Ubertritt mit einer Beratungslehrkraft fiir
folgende weiterfihrende Schulart(en):
L] Mittelschule U] Wirtschaftsschule
[ Realschule ] Gymnasium
Ich wiinsche nach Méglichkeit eine Beratung
L] auf telefonische Weise

L] vor Ort an der Grundschule oder [ an einer weiterfiihrenden Schule.

Kontaktdaten zur Vereinbarung eines Termins
Familienname der/des Erziehungsberechtigten:

Telefon:

Sie erreichen mich bzw. uns am besten von Uhr bis Uhr.
E-Mail-Adresse:

Ort, Datum (Erziehungsberechtigte/-r)

Hinweise zum Verfahren und zum Datenschutz:

Die Beratungslehrkraft wird im Rahmen des Beratungstermins zum Ubertritt fiir die Grundschule lhres Kindes tétig.
Der ausgefiillte Bogen wird zum Zweck der Vorbereitung und Durchfiihrung des Beratungsgespraches verarbeitet
und zu diesem Zweck ggf. an die Beratungslehrkraft der gewlinschten Schulart weitergegeben. Weitere Hinweise
zum Datenschutz lhrer Grundschule finden Sie auf der Homepage der Schule unter

[Verweis auf die Datenschutzhinweise im Internetauftritt der Schule; vgl. die vom Staatsministerium bereitgestellten ,Muster fur Datenschutzhinweise im Internetauftritt staatlicher Schulen*]

oder kénnen Sie bei Ihrer Grundschule erfragen.
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