
Anne-Frank-Realschule plus 
Ludwigshafen am Rhein 

  

Aufnahmeantrag für 5. Klasse 

für das Schuljahr 2022/2023 

Schülerin/Schüler 

Familienname: ____________________________ Vornamen: __________________________ 

Geschlecht: m/w/d   Religionszugehörigkeit: _________________ Reli-Teilnahme: ________ 

geb. am: _______________  geb. in (Ort/Land): ______________________/____________________ 

Staatsangehörigkeit: _______________________  Familiensprache: _____________________ 

Zuzugsdatum in die BRD: ___________________  Herkunftsland: _______________________ 

Zuzugsart: ________________________________ (füllt Sekretariat aus) 

 

Schülerin/Schüler wohnt bei   Eltern   Mutter  Vater   Sonstiges 

Welcher Name befindet sich am Briefkasten? __________________________________________ 

Die Schülerin/der Schüler ist das ____ Kind von insgesamt ____ Kindern 

Erziehungsberechtigte: 

Sorgerecht:   Eltern  nur Mutter  nur Vater  Vormund  
  (bitte Nachweis erbringen) (bitte Nachweis erbringen) 

Mutter 

Familienname: ____________________________  Vorname:___________________________ 

Straße: ________________________ Nr.: ______  670...    Ludwigshafen/Stadtteil: _________ 

Telefon: __________________ Handy: _________________________ Arbeit: __________________ 

Email-Adresse: ____________________________________________________________________ 

Vater 

Familienname: ____________________________  Vorname:___________________________ 

Straße: ________________________ Nr.: ______  670...    Ludwigshafen/Stadtteil: _________ 

Telefon: __________________ Handy: _________________________ Arbeit: __________________ 

Email-Adresse: _____________________________________________________________________ 

Abgebende Schule: 

Die erste Einschulung erfolgte im August 20____ in folgende Schule: _________________________ 

Die Schülerin/der Schüler kommt aus der ______ Klasse folgender Schule: _____________________ 

Schulart: __________________ Sie/er wiederholte die ____Klasse, Ort: ________________________ 

Bemerkungen/Besonderheiten (Krankheiten, Medikamente, sonstige Beeinträchtigungen): __________ 

Ludwigshafen, den 

__________________________Unterschrift______________________________________________  



Anne-Frank-Realschule plus 
Ludwigshafen am Rhein 

  

1. Herkunftssprachenunterricht (HSU) 

 

Der Herkunftssprachenunterricht umfasst den Erhalt und die Weiterentwicklung der 

sprachlichen Fähigkeiten Ihres Kindes in der Herkunftssprache Ihrer Familie, sofern diese nicht 

Deutsch ist. 

Das Angebot ist wechselnd und wird ja nach Nachfrage geregelt. Dies bedeutet, dass der 

Unterricht in den meisten Fällen nicht in unserem Haus, sondern an einer Schule in der 

näheren Umgebung stattfinden wird. 

Dieser Unterricht ist ein zusätzliches Angebot, welches Ihr Kind auf freiwilliger Basis am 

Nachmittag besuchen kann. Er ist nicht Bestandteil des Regelunterrichtes an unserer Schule. 

 

Ich habe Interesse, dass mein Kind den HSU in folgender Sprache besucht: 

 

   ____________________________ 

    Herkunftssprache 

 

2. Kommunikation mit der Nachmittagsbetreuung (Hort oder ähnliche Einrichtung) 
für Eltern mit Kindern in einer Nachmittagsbetreuung 

Die Erfahrung hat gezeigt, dass bei Kindern, die am Nachmittag in einem Hort oder einer 

ähnlichen Einrichtung betreut werden, eine Kommunikation zwischen Schule und 

Betreuungseinrichtung förderlich für den schulischen Erfolg des Kindes ist. Diese kann jedoch 

nur erfolgen, wenn Sie Ihre Zustimmung dazu geben. 

 Name und Adresse der Betreuungseinrichtung: _____________________________________ 

 

Ludwigshafen, den ______________________ Unterschrift: _____________________________ 

 

3. Rechtliches 

 

3.1. Recht am eigenen Bild und der eigenen Stimme 

Ich bin damit einverstanden, dass Bilder (sowohl Einzel-, als auch Gruppenbilder) meines Kindes auf 

der Schulhomepage veröffentlicht werden dürfen. Ebenso bin ich damit einverstanden, dass bei 

Erklärvideos, die im Unterricht erstellt werden, und beim Online-Unterricht (auch Hybridunterricht) die 

Stimme und das Bild meines Kindes zu hören/zu sehen sein dürfen. 

Diese Zustimmung gilt bis auf Widerruf von Seiten der Erziehungsberechtigten 

 

 o ja  o nein 

 

3.2. Aufklärung zum schulischen Datenschutz erhalten (Download siehe Homepage) 

 

Ludwigshafen, den ______________________ Unterschrift: _____________________________ 

 

 

4. Masernimmunität vorhanden?  o ja  o nein (Impfpass bitte mitbringen) 

 

5. Lernzeit/Hausaufgabenbetreuung 

Ich habe Interesse daran, dass mein Kind im Schuljahr 2022/2023 in der 7. und 8. Stunde an der 

Lernzeit der Klasse teilnimmt: 

     o ja  o nein 


