Schul- Aufnahmebogen

1) Daten der Schiilerin / des Schiilers
NAME: .o AV L oY 4 o =11 4 (=TS
Geburtsdatum: .............cc....... Geburtsort & - Land: ..........ooovveviieiiirieeee e e

Geschlecht: o0 mannlich o weiblich o divers

PLZ, OFL: ..ot sttt et st et s es e b e e h e e e h s e b s e h e e es e e en e e en s
StaatsanNgEhOriBKEIL: ... e e aes
Verkehrssprache in der Familie: o deutsch 0 nicht deutsch

IMIULEEISPIACRE: ...t s st s teste st stesae st st saeseeseensensansens

Zugehorigkeit zu Religion / Konfession:

O Alevitisch O Altkatholisch 0O Evangelisch
O Islamisch-sunnitisch o Jidisch O rom.-kath.

O Orthodox (bulgarisch-, georgisch-, russisch-, griechisch-, rumanisch-, serbisch-orthod.)
O Syrisch-Orthodox o keine Religion/andere Religion

Religionsunterricht: O evangelisch 0 rém.-katholisch O Ethik
Fahrkarte des OPNV (Bus, Bahn...) zum Schulbesuch? Oja O nein
Mensa (Mittagstisch gewiinscht)? Oja oOnein

Zuletzt besuchte Schule (z.B. Grundschule):

Liegen fiir den Schulbesuch bedeutsame Erkrankungen oder

Beeintrachtigungen vor, Medikamenteneinnahme, ADS, ADHS? O ja 0O nein

o 1 S Y] (el TS TR
Masernschutzimpfung: Nachweis vorgelegt Oja 0Onein

Hat lhr Kind Férderbedarf? (*)

O Lese-Rechtschreibschwache
o Dyskalkulie (Mathematikschwéche)
o Sprachférderbedarf (wegen nichtdeutscher Herkunft und geringen Deutschkenntnissen)



Schul- Aufnahmebogen

2) Daten der Erziehungsberechtigten
Erziehungsberechtigt sind:

[ beide Elternteile gemeinsam

LI nur ein Elternteil, Name: ...ttt st vaee e s ev e (Bitte Nachweis beifiigen)
(1 andere Erziehungsberechtigte: ........cocooieieeceeeceteee et (Bitte Nachweis beifiigen)
Daten Elternteil 1/Hauptansprechperson | Elternteil 2

Geschlecht 0 mannlich oweiblich odivers | oménnlich oweiblich o divers

Name, Vorname

StraRe, Haus-Nr.

PLZ, Wohnort

Staatsangehorigkeit

Telefon, privat (*)

Telefon, mobil (*)

E-Mail-Adresse (*)

Telefon, geschaftlich
Arbeitsstelle (*)

Im Notfall alternativ zu verstandigende Ansprechpartner (z.B. GroBeltern...)(*)
N\ F= T 0 ST RP PR PPP

Q0T 1 =1 4 =1 =1 o PO

Hinweis: Wenn kein Notfallkontakt angegeben wird, ist es der Schule nicht moglich,
Sie in einem Notfall zeitnah zu informieren, auch damit Sie eventuelle erforderliche
Medizinische Entscheidungen fir lhr Kind treffen.

Die mit (*) gekennzeichneten Merkmale sind jedoch freiwillig, das heiRt, sie missen diese

Daten nicht angeben. Die Daten erleichtern aber beispielsweise eine Kontaktaufnahme mit lhnen.
Mit der Angabe dieser Daten erteilen Sie zugleich die Einwilligung in deren Verarbeitung durch die
Schule.



Hier abtrennen und an die Schule zurtickgeben

A. Erklarung der fur die Organisation des Religionsunterrichts notwendigen Angaben

I. Erklarung durch den oder die Erziehungsberechtigten
Wichtig: Mit der Vollendung des 14. Lebensjahres sind Schilerinnen und Schiiler religionsmiindig. In diesem Fall fillt die
Schiler oder der Schiler die Erklarung im Abschnitt B. selbst aus und unterschreibt sie.

Name Schilerin oder Schiiler Vorname

Schule

Klasse

V¥ Mein/Unser* Kind gehort einem der folgenden Bekenntnisse
an, fiir die Religionsunterricht als ordentliches Lehrfach an den
offentlichen Schulen eingerichtet ist:

V¥ Mein/Unser* Kind gehort keinem Bekenntnis oder einem
Bekenntnis an, fir das Religionsunterricht als ordentliches Lehr-
fach an offentlichen Schulen nicht eingerichtet ist.

Y Alevitisch ¥ Mein/Unser* Kind soll deshalb an keinem Religionsun-
y  Alt-katholisch terricht teilnehmen.
y  Evangelisch ¥ Wir wiinschen/Ich wiinsche* die Teilnahme unse-
y Islamisch sunnitischer Pragung res/meines Kindes* am Religionsunterricht des Be-
y  Judisch kenntnisses:
Yy Romisch-katholisch Yy Alevitisch
y  Orthodox (bulgarisch-, georgisch-, russisch-, grie- Yy Alt-katholisch
chisch-, ruméanisch-, serbisch-orthodox) y  Evangelisch
Y Syrisch-orthodox Yy  Islamisch sunnitischer Pragung
y Jiadisch
¥ ROmisch-katholisch
y  Orthodox (bulgarisch-, georgisch-, russisch-,
griechisch-, ruméanisch-, serbisch-orthodox)
Y Syrisch-orthodox

Zutreffendes bitte ankreuzen!

*Unzutreffendes bitte streichen!

Ort, Datum

Unterschrift der/des* Erziehungsberechtigten

II. Erklarung durch die Schilerin oder den Schiler bei Religionsmundigkeit

Die Religionsmundigkeit tritt mit der Vollendung des 14. Lebensjahres ein. Religionsmindige Schilerinnen und Schiiler flllen die

Erklarung selbst aus und unterschreiben sie.

Name Schiilerin oder Schiiler Vorname

Schule

Klasse

y Ich gehore einem der folgenden Bekenntnisse an, fir die
Religionsunterricht als ordentliches Lehrfach an den 6ffentlichen
Schulen eingerichtet ist:

y  Alevitisch

Alt-katholisch

Evangelisch

Islamisch sunnitischer Pragung

Judisch

Romisch-katholisch

Orthodox (bulgarisch-, georgisch-, griechisch-, ruma-
nisch-, russisch-, serbisch-orthodox)

Syrisch-orthodox

< A S A <

<

y Ich gehore keinem Bekenntnis oder einem Bekenntnis an, fiir
das Religionsunterricht als ordentliches Lehrfach an éffentlichen
Schulen nicht eingerichtet ist.
¥ Ich will deshalb an keinem Religionsunterricht teilneh-
men.
¥ Ich wiinsche die Teilnahme am Religionsunterricht des
Bekenntnisses:
y  Alevitisch
Alt-katholisch
Evangelisch
Islamisch sunnitischer Pragung
Judisch
Rdmisch-katholisch
Orthodox (bulgarisch-, georgisch-, russisch-,
griechisch-, ruménisch-, serbisch-orthodox)
Syrisch-orthodox

s K

Zutreffendes bitte ankreuzen!

Ort, Datum

Unterschrift der Schilerin oder des Schiilers

B. Einwilligung in die Weitergabe des Namens




Wichtig: Die Einwilligung in die Weitergabe des Namens erfolgt bis zur Vollendung des 16. Lebensjahres durch den oder
die Erziehungsberechtigten. Mit der Vollendung des 16. Lebensjahres erklart die Schilerin oder der Schiler die
Einwilligung selbst.

I. Einwilligung durch den oder die Erziehungsberechtigten bei Schilerinnen und Schilern vor Vollendung des
16. Lebensjahres

Hiermit willigen wir/willige ich* in die Ubermittiung des Namens meines/unseres Kindes* an die Religionsgemeinschaft, an deren
Religionsunterricht mein/unser Kind teilnimmt*, zum Zweck der Uberpriifung der Mitgliedschaft in dieser Religionsgemeinschatft ein.
Wir nehmen/Ich nehme zur Kenntnis, dass wir/ich* die Einwilligung verweigern und nach Abgabe jederzeit gegeniber der Schullei-
tung widerrufen kann/kénnen*.

Ort, Datum Unterschrift der/des* Erziehungsberechtigten

Il. Einwilligung durch die Schulerin oder den Schiler nach Vollendung des 16. Lebensjahres

Hiermit willige ich in die Ubermittlung meines Namens an die Religionsgemeinschaft, an deren Religionsunterricht ich teilnehme,
zum Zweck der Uberpriifung der Mitgliedschaft in dieser Religionsgemeinschaft ein. Ich nehme zur Kenntnis, dass ich die Einwilli-
gung verweigern und nach Abgabe jederzeit gegentiber der Schulleitung widerrufen kann.

Ort, Datum Unterschrift der Schilerin oder des Schiilers



Einwilligung in die Verarbeitung bzw. Veréffentlichung von personenbezogenen Daten,
Fotos und Video- und Tonauf-nahmen von Schiilerinnen und Schiilern

August-Weygang-Gemeinschaftsschule Ohringen
Telefon: 07941/9256-0, Fax: 07941/9256-30, Mail: Weygangschule@web.de
Datenschutzbeauftragte/r: Gundlach, Klaus-Michael: Mail: Michael. Gundlach@web.de

Sehr geehrte Erziehungsberechtigte, liebe Schiilerinnen und Schiiler,
zu verschiedenen Zwecken sollen personenbezogene Daten verarbeitet werden. Dies ist nur méglich, wenn hierfir eine Einwil-
ligung vorliegt. Hierzu méchten wir im Folgenden Ihre / Eure Einwilligung einholen.

(Markus Mader, Rek GMS)

[Name, Vomame, Geburtsdatum und Klasse der Schiilerin / des Schiilers]

1) Verdffentlichung von personenbezogenen Daten
In geeigneten Fallen wollen wir Informationen tiber Ereignisse aus unserem Schulleben — auch personenbezogen — der Offent-
lichkeit zuganglich machen. Wir beabsichtigen daher, insbesondere im Rahmen der padagogischen Arbeit oder von Schulver-
anstaltungen entstehende Texte, Fotos oder Videos zu veréffentlichen. Neben Klassenfotos kommen hier etwa personenbezo-
gene Informationen Uber Schulausflige, Schiilerfahrten, Schileraustausche, (Sport-)Wettbewerbe, Unterrichtsprojekte oder
den ,Tag der Offenen TUr" in Betracht.
Hiermit willige ich / willigen wir wie folgt in die Anfertigung von Fotos, Video- und Tonaufzeichnungen und der Veréf-
fentlichung der genannten personenbezogenen Daten der oben bezeichneten Person in folgenden Medien ein:
Personenbezogene Daten (Name, Vorname, Klasse) zur Versffentlichung in Bitte ankreuzen!

O Aushang im Schulhaus

O  Jahresbericht/Jahrbuch der Schule

O Ortliche Tagespresse (Printversion) O  Ortliche Tagespresse (Digitale Version)

O World Wide Web (Internet) unter der Homepage der Schule www.august-weygang-gemeinschaftsschule.de
Fotos zur Veréffentlichung in

O Aushang im Schulhaus

O  Jahresbericht/Jahrbuch der Schule

O  Ortliche Tagespresse (Printversion) O  Ortliche Tagespresse (Digitale Version)

O World Wide Web (Internet) unter der Homepage der Schule www.august-weygang-gemeinschaftsschule.de
Videos zur Veréffentlichung in

O Ortliche Tagespresse (Digitale Version)

O  World Wide Web (Internet) unter der Homepage der Schule www.august-weygang-gemeinschaftsschule.de
Tonaufnahmen zur Versffentlichung in

O Ortliche Tagespresse (Digitale Version)

O  World Wide Web (Internet) unter der Homepage der Schule www.august-weygang-gemeinschaftsschule.de
Zu Verdffentlichung im Internet siehe Hinweis unten!

Die Rechteeinrdumung an den Fotos, Videos und Tonsequenzen erfolgt ohne Vergiitung und umfasst auch das Recht zur Be-
arbeitung, soweit die Bearbeitung nicht entstellend ist. Klassenfotos werden im Jahresbericht lediglich mit alphabetischen Na-
menslisten versehen; ansonsten werden den Fotos keine Namensangaben beigefiigt.

2) Anfertigung von Fotos, Video- und Tonaufzeichnungen zu weiteren Zwecken
Hiermit willige ich / willigen wir in die Anfertigung von Aufzeichnungen auRerhalb des Unterrichts ein;Bitte ankreuzen!

O Fotos fiir folgenden Zweck:
O Videoaufzeichnungen fur folgenden Zweck:
O Tonaufzeichnungen fur folgenden Zweck:

Diese Einwilligung kann fir die Zukunft jederzeit widerrufen werden. Der Widerruf kann auch nur auf einen Teil der Medien
oder der Datenarten oder Fotos bezogen sein. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die RechtmaRigkeit der aufgrund der
Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht beriihrt. Bei Druckwerken ist die Einwilligung nicht mehr widerruf-
lich, sobald der Druckauftrag erteilt ist. Im Falle des Widerrufs werden entsprechende Daten zukinftig nicht mehr fir die oben
genannten Zwecke verwendet und unverziiglich aus den entsprechenden Interet-Angeboten geléscht. Soweit die Einwilli-
gung nicht widerrufen wird, gilt sie fur die Dauer der Schulzugehérigkeit, nach Ende der Schulzugehdérigkeit werden die Daten
geléscht. Aufzeichnungen nach Nummer 2) werden spitestens am Ende des Schuljahres bzw. am Ende der Kursstufe oder
wenn der o. g. Zweck erreicht ist geléscht.

Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Nichterteilung oder dem Widerruf der Einwilligung entstehen keine Nachteile.
Gegentber der Schule besteht ein Recht auf Auskunft iiber Ihre personenbezogenen Daten, femer haben Sie ein Recht auf
Berichtigung, Léschung oder Einschrénkung, ein Widerspruchsrecht gegen die Verarbeitung und ein Recht auf Dateniibertrag-
barkeit. Zudem steht lhnen ein Beschwerderecht bei der Datenschutzaufsichtsbehérde, dem Landesbeauftragten fur den Da-
tenschutz und die Informationsfreiheit Baden-Wiirttemberg zu.

Verdffentlichungen im Internet / Datenschutzrechtlicher Hinweis:

Bei einer Veréffentlichung im Internet kénnen die personenbezogenen Daten (auch Fotos und Videos) jederzeit und zeitlich un-
begrenzt weltweit abgerufen und gespeichert werden. Die Daten kénnen damit etwa auch dber so genannte ,Suchmaschinen"
aufgefunden werden. Dabei kann nicht ausgeschlossen werden, dass Dritte die Daten mit weiteren im Internet verfiigbaren
personenbezogenen Daten verkniipfen und damit ein Persénlichkeitsprofil erstellen, die Daten verindern oder zu anderen
Zwecken verwenden.

Ort, Datum
und

[Unterschrift des / der Erziehungsberechtigten] [ab dem 14. Geburtstag: Unterschrift Schiilerin / Schiiler]
Kultusministerium Baden-Wirttemberg, Stand: 11/2023
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