
Josef-Eberle-Schule, Werkreal- und Realschule Rottenburg 

 

 
 

Anmeldung  
Josef-Eberle-Schule 
Werkrealschule+Realschule 
Tübinger Str. 68-72 
72108 Rottenburg 
 
Tel. 07472/ 915225 
Fax 07472/ 915224 
sekretariat-wrs@hbs-rottenburg.de 
 
Für Klasse:                   SJ :  

 

Werkrealschule       Realschule  

 
Inklusive Beschulung 
 

 Lernen 

 Sprache 

 Emotionale + Soziale Entwicklung 

 Sehen 
 Hören 

 Geistige Entwicklung 

 

 

Familienname des/r Schülers/in 
 
 

 

Vorname des/r  Schülers/in 
 
 

 

Geburtstag 
 
 

 

Geschlecht 
 
 w             m  

 

Geburtsort 
 

Geburtsland 
 

Muttersprache 

 

1. Staatsangehörigkeit 
 

2. Staatsangehörigkeit 
 

 

 
Monat und Jahr der Einschulung in Klasse 1:  
 
 

 
Religionszugehörigkeit                 evangelisch                 römisch-katholisch                       ………………….                   ohne 
 
Falls nicht evangelisch oder römisch-katholisch: 
Unser Kind soll an folgendem Religionsunterricht teilnehmen:                 evangelisch                    römisch-katholisch             
                
 

Wohnort                                                                                                   Teilort 
 

     
 

 

Straße und Hausnummer                                                                                                    
                                                                                                                   
                                                                                                                  

 

Wahlpflichtfach:   AES                                                                          Technik      

  
Bisher besuchte Schule 
 
Klasse: 
 

Besondere Bemerkungen, Hörfehler, Sehfehler, bes. Krankheiten, Allergien 
 
 
 
 

1. Erziehungsberechtigte/r 
Name                                                                              Vorname                                                                             Geschlecht                                                                                                                                                                                 
  
        w   m  
 

 

Wohnort                                                                          Straße 

 

Telefon                                                                            im Notfall zu erreichen 

 

E-Mail                                                                              Internetzugang           ja 
                                                                                                                           nein      
 
  

mailto:sekretariat-wrs@hbs-rottenburg.de


Josef-Eberle-Schule, Werkreal- und Realschule Rottenburg 

 

 

2. Erziehungsberechtigte/r 
Name                                                                               Vorname                                                                              Geschlecht 
  
                                                                                                                                                                                     w       m  
 

 

Wohnort                                                                           Straße                                                      Telefon                        

 

Telefon                                                                            im Notfall zu erreichen  

 

E-Mail                                                                              Internetzugang           ja 
                                                                                                                           nein      
 

 
Gemeinsames Sorgerecht           ja             
                                                     nein, sorgeberechtigt ist  ………………………………………………………  
 

 
 
                                 

 
Erklärungen zum Datenschutz: 

 
Fotoaufnahmen: 
Wir sind damit einverstanden, dass Fotos, die von den Lehrkräften bei schulischen Aktivitäten aufgenommen wurden und auf dem 
mein/unser Kind mit abgebildet ist (keine Portraitaufnahmen), in Informationsbroschüren, Zeitungsartikeln, Plakaten sowie auf der 
Homepage veröffentlicht werden.  
 

 ja                                       nein 
 
Wir sind damit einverstanden, dass unser Kind bei Schulfotoaktionen für Portrait- und Klassenfotos aufgenommen wird.  
 

 ja                                       nein 

 
Eine Zustimmung kann jederzeit widerrufen werden. 
 
 
Rottenburg , den  ___________________        _________________________              ________________________ 
                                                                         Erziehungsberechtigte/r                            Erziehungsberechtigte/r  
 

 
Lehrerdaten 
Wir erklären, dass wir mit Lehrerdaten (Telefonnummern, Email-Adressen) sorgfältig umgehen. Wir vernichten sie bei Lehrerwechsel. 
Wir erklären, dass wir Bild- und/oder Tonaufnahmen von Lehrkräften nicht in digitalen sozialen Netzwerken wie Facebook u.ä. 
veröffentlichen. 
 
Rottenburg, den ____________________       __________________________             _________________________ 
                                                                         Erziehungsberechtigte/r                           Erziehungsberechtigte/r 
 

 
Datenspeicherung 
Ich/Wir wurde/n darüber informiert, dass unter Beachtung der Bestimmungen des Landesdatenschutzgesetzes die persönlichen 
Angaben im Verwaltungscomputer  der Schule gespeichert werden.  
 
 
Rottenburg, den ____________________        _________________________             ___________________________ 
                                                                          Erziehungsberechtigter                          Erziehungsberechtigte/r 
      

 
Elterndaten: 
Wir sind damit einverstanden, dass unsere Kontaktdaten an die Elternvertreter weitergegeben werden. 

 ja                                       nein                          

                                                                          ___________________________________________________________ 
                                                                                                     Unterschrift 
____________________________________________________________________________________________________________ 
 

MASERNSCHUTZ-Nachweispflicht: 
 
Kompletter Impfnachweis/ vorgelegt am     ______________________                       Impfnachweis nicht vorhanden         
 
 
 
 
Datum der Anmeldung                                                                                                          anmeldende/r Erziehungsberechtigte/r 
 

 


