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Walchwil | SCHULE Schule
\' Walchwil

Anmeldeformular: Primarschule / Oberstufenschule Walchwil

Schiiler/Schiilerin

Familienname: ..o VOrName: i
Geburtsdatum: ... Geschlecht: O m O w

Nationalitat: ... Konfession: ...
Muttersprache: ..o Deutschkenntnisse: O ja O nein

[ (=11 = 1 (o3 PP PPPPPTN
o =TT PP PPUPPPPTRRINE
Aktuelle Schule: ... Aktuelle KIasse: ........ccccoiiiiiiiiiiiieee e
Aktuelle Schulische MasSNaNMEN: .........cooiiiiie et et ettt te e

Schiilerhistorie: -2 Bitte Riickseite ergdnzen. Besten Dank!

ANMELDUNG (Schuleintritt) @b: ............coooiiiiiiii e

Mutter (Erziehungsberechtigte)

Familienname: ..., VOrNAmME: oo
Adresse: O gleiche Adresse wie Kind O andere AdreSSE: ....ccieuiiiiiiiiieiiiiiiieeeee e
Telefon P: Telefon G: o
Mobile: e E-Mail:

Vater (Erziehungsberechtigter)

Familienname: ........ccoocieiiei e, VOMNAME: oo e e e a e e
Adresse: O gleiche Adresse wie Kind O andere AdreSSE: ....uiiieiiiiciiieeeeieeiiieiieeeeeeeeiereeeee e e e essenreeeaeens
Telefon P: o, Telefon G: oo
Mobile: e E-Mail: e
Ort, Datum: Unterschrift(en):

Klassenzuteilung (wird durch die Schule Walchwil erganzt): .........cccoooiiiiiiiiiiie e
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Schiilerhistorie

Datum Eintritt:

Schule:

Ort/Land:

Spielgruppe

Kindergarten

Primarstufe

Oberstufe




