Sehr geehrte Sorgeberechtigte,

Die nachfolgenden Angaben werden gem. § 57 Abs. 1 und 2 Thiiringer Schulgesetz (ThiirSchulG)
erhoben. Die Speicherung der Daten erfolgt elektronisch und in Akten. Die Datenverarbeitung
richtet sich nach den datenschutzrechtlichen Regelungen der EU-Datenschutz-Grundverordnung
sowie weiteren Vorschriften des Thiringer Datenschutzgesetzes (ThiirDSG) und des
§ 57 ThirSchulG. Alle malRgeblichen Informationen beziiglich der Direkterhebung der -
personenbezogenen Daten im Rahmen der Neuanmeldung entnehmen Sie bitte dem beigefiigten
Informationsblatt,, Informationspflicht nach Art. 13 DS-GVO - Direkterhebung beim Betroffenen zum Zeitpunkt der Begriindung
des Schulbesuchsverhéltnisses”.
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Spatere Datendnderungen sind dem Sekretariat umgehend mitzuteilen!

Schuljahr: 20 24+ /2025 Klasse:

Anmeldung zum Schulbesuch der RS Kélleda ,Friedrich Ludwig Jahn*

Schiilerdaten

Nachname:

Vorname:

StralRe / Haus-Nr.:

PLZ / Wohnort:

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Geburtsland:

Geschlecht:

Staatsangehdorigkeit:

Datum des Zuzugs nach Deutschland It. Meldebescheinigung:
(nur auslandische Schiiler)

Religion/Bekenntnis: (J Ja O Nein
Wenn Ja, welche/s?

O ev. Religion [ kath. Religion [J Sonstiges:

Teilnahme am Unterricht: O Ethik O ev. Religion O kath. Religion

Festgestellte fiir den Schulbereich bedeutsame Behinderungen bzw. Krankheiten:

Pflegegrad: 3 Ja, welcher: O Nein




Einschulung: Datum: Grundschule:

Letzte Schule: aus Klasse:
Krankenkasse:

versichert bei: O Mutter O Vater O Familie O Sonstiges:
Masernschutzimpfung: O liegt vor (Nachweis erbracht) O Nein

3 Nichtschwimmer [ Schwimmer, welche Schwimmstufe:

Daten der/s Sorgeberechtigten

Mutter Vater
[alternativ andere(r) Sorgeberechtigte(r)] [alternativ andere(r) Sorgeberechtigte(r)]
Nachname:
Vorname:
StraBe / Haus-Nr:
PLZ / Wohnort:
Sorgeberechtigte/r O ja O nein O ja O nein

Wenn Sie das alleinige Sorgerecht haben, bitte Gerichtsurteil/-beschluss vorlegen!

Telefon (privat):

Telefon (Mobil):

Telefon (dienstlich):

E-Mail:
(Bitte in Druckbuchstaben)

Ort, Datum Unterschrift der/s Sorgeberechtigten



Spdtere Datendnderungen sind dem Sekretariat umgehend
mitzuteilen!

Schiilerkontaktdaten bei Notfillen

Nachname:

Vorname:

Geburtsdatum:

Klasse:

Bei Notfdllen betreffs der Schiilerin / des Schiilers ist zu verstindigen:
(Bitte geben Sie nur Telefonnummern an, die in Notfillen auch wirklich
erreichbar sind!)

1. Name:

Telefon-Nr.:

Abholberechtigt: jad nein O

2. Name:

Telefon-Nr.:

Abholberechtigt: ja nein O

3. Name:

Telefon-Nr.:

Abholberechtigt: ja[d nein O

4. Name:

Telefon-Nr.:

Abholberechtigt: ja nein O

Ort, Datum Unterschrift der/s Sorgeberechtigten



Einwilligung

in die Veréffentlichung und Verbreitung von Bildaufnahimen {Fotos,
Film) und dig Ubermittlung Personenvezogener Schiilerdaten

[Nachname des/der Schiilers/in] [Vorname des/der Schlers/in]

Medium/ Art der Daten und Zweck der Ubermittiung oder (Zutreffendes bitte
Einrichtung Veréﬁentlichung ankreuzen):
Ubermiﬁlung an Namensnennung bei Preisen und Belobigungen | Ja Nein
Tageszeitungen
oder
nicht
kommerzielie Personenabbildungen in einer Gruppe von Ja Nein
Stellen wie z.B. Personen ohne Namenszuordnung (z.B. bei
Fordervereine schulischen Veranstaltungen)
Personenabbildungen mit namentlicher Ja Nein
Zuordnung (z.B. bei Berichten Uber -
Wettbewerbe)
Veréffentlichung im Namensnennung (z.B. bei Berichten iiber Ja Nein
Internet z.B. auf Projekte oder besondere Leistungen)
der Homepage der Personenabbildungen in einer Gruppe von Ja Nein
Schule

Personen ohne Namenszuordnung (z.B. bei
auBerunterrichtlichen Veranstaltungen)

Personenabbildungen mit namentlicher Ja Nein
Zuordnung (z.B. bei Berichten Gber Projekte)

Druckwerke der Personenabbildungen als Portrataufnahmen Ja

Nein
Sghu!e Personenabbildungen in einer Gruppe von Ja Nein
oder Personen ohne Namenszuordnung (z. B. bei
F
Schwarze Bretter otos)
der Schule :
Personenabbildungen in einer Gruppe von Ja Nein

Personen mit namentlicher Zuordnung

Datenschutz-Grundverordnung).
Die Einwilligung erfolgt auf freiwilliger Basis und kann jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen
werden

hule ein fir Sie insoweit

.Recht auf Vergessen werden"
pflichtgeman erfullt hat.

Die Rechteeinrdumung an diesen Daten erfolgt ohne Vergttung.
Diese Einwilligung kann auch teilweise widerrufen werden.

[Ort, Datum] [Unterschrift aller Erziehungsberechtigten)




Do Geheinmunis, mit allew Menschen in Frieden g leben,
besteht in der Kunst,
Jjedew seiner Individualitit nach 2w verstehen.

Friedyich Ludwig Jadhwn

Wichtige Hinweise fur die Erstaufnahme:

Homepage: https://www.jahnschule-koelleda.de
E-Mail: rs.koelleda@schulen-soem.de
4+ Schulbetrieb:
- Hausordnung einhalten
1. Block 7:45 Uhr — 9:15 Uhr
Pause von 20 Minuten
2. Block 9:35 Uhr —11:05 Uhr
Pause von 20 Minuten

3. Block 11:25 Uhr—-12.55 Uhr
Pause von 10 Minuten

4. Block 13:05 Uhr — 14:35 Uhr

+ Beachten:

- Schiiler werden 7:40 Uhr vom Schulhof abgeholt

- Fuller oder Tintenroller

- Ersatzpatronen

- zwei Bleistifte (HB), Spitzer, Radiergummi
- verschiedene Holzbuntstifte

- verschiedenfarbige Fineliner

- Textmarker

- Geodreieck, Lineal, Zirkel mit Feststellrad
- Schere und Klebestift

- Collegebock A4 kariert und liniert

- geeignetes, einfaches Hausaufgabenheft
- Hefter aus Pappe oder Kunststoff mit linierten, karierten Blittern — je nach Fach
- Sportsachen: T-Shirt, Hose, Turnschuhe

% Materialgeld / Kopiergeld:
- wird vom Fachlehrer angegeben
- Materialgeld fir:
Kunst — alle Klassen / Werken —KI. 5,6 / Wahlpflichtfach —KI. 7, 8, 9

% Arbeitshefte:

ISBN — Nummern werden vom Fachlehrer angegeben

Viel Erfolg und gutes Ankommen wiinscht die Schulleitung

Gabriela Laufer Rita Weltz
Schulleiterin Stellvertretende Schulleiterin

4 Staatliche Regelschule ,Friedrich Ludwig Jahn“ e StraRe der Jugend 15 * 99625 Kélleda
@ 03635-403636 ¢ & 03635 - 482024 o E-Mail: rs.koelleda@schulen-soem.de



