Anmeldung an der Grundschule Kirchheide ’d'.;d'./\
Grundschule

Die nachfolgenden Angaben werden gemaf den aktuellen gultigen Datenschutzverordnungen und die Fragen zum

Zusammenleben der Elternteile gemafR der aktuellen Rechtsprechung und des BGB erhoben. Die Speicherung der Daten erfolgt
elektronisch und in Akten. Die weitere Datenverarbeitung richtet sich nach den Vorschriften des Schulgesetz NRW sowie den
gegebenenfalls erganzenden Bestimmungen der Datenschutzverordnung Schule. Sie haben gemaR Schulgesetz NRW ein Recht auf
unentgeltliche Auskunft und Akteneinsicht.

Nur von der Schule auszufiillen:

Grundschule Kirchheide

[ Regeleinschulung Schuljahr / Wilhelm-Stolting- Weg 12
1 Masernnachweis hat vorgelegen Tel. 05266/94930

[ Geburtsurkunde hat vorgelegen 32657 Lemgo

Datum der Anmeldung:

Schulnr.: 126380

1. Angaben zur Schiilerin / zum Schiiler :
Name: Vorname:

['1 mannlich
['1 weiblich
[1 divers

Strale: PLZ, Ort: Ortsteil:

Geburtsdatum: geboren in: Anzahl Geschwister:

Staatsangehorigkeit: Geburtsland: Sprache zu Hause:

Konfession: Teilnahme am Religionsunterricht:

[Jja [1nein
Fahrschuler: Einstiegshaltestelle:
[ja [J nein

2. Angaben &Vorbilddng

von — bis Kindergarten/Grundschule Klasse Klassenlehrerin
Name, Anschrift

Teilnahme an vorschulischen MaRnahmen:
[1 Sprachtherapie " [1 Mein Kind hat am Sprachforderkurs
teilgenommen.

[l Ergotherapie

[l Psychomotorik [l Beginn des Sprechens mit Jahren
- Fruhforderung Sprache im Alter von zwei Jahren (lber 50
[1 andere: Woérter und zwei ganze Satze)

[l Ja [ Nein




3. Bedarf an einem erganzenden, auBerunterrichtlichen Angebot

Es besteht Bedarf flir mein/unser Kind, an der Teilnahme an einem erganzenden, aufierunterrichtlichen
Angebot, wie z. B. verlassliche Grundschule (VG) oder Offene Ganztagsgrundschule (OGS)

VG [1Ja [ Nein OGS [1 Ja [1 Nein
VG: Mo.-Fr. 07:00 -08:35 Uhr / 13:15 Uhr OGS: Mo.-Fr. 07:00 -08:35 Uhr / 16:00 Uhr / Fr. -15:00 Uhr

4. Angaben zu den Sorgeberechtigten

Sorgeberechtiater 1 _ Sorgeberechtigter 2

Name, Vorname

StralRe
PLZ, Ort

Geburtsland

gdfls. Jahr des Zuzugs
nach Deutschland

Staatsangehdrigkeit

Telefon

Telefon dienstlich

Mobiltelefon

E-Mail-Adresse

Hinweis an die Personensorgeberechtigten zur Datenweitergabe:

Das Sorgerecht ist im Burgerlichen Gesetzbuch (BGB) geregelt. Es unterscheidet verschiedene Gruppen von Sorgeberechtigten. Die

haufigsten Konstellationen — mit Konsequenzen fur die Befugnis, Daten des Kindes an diese Personen weiterzugeben — sind:

e  Verheiratete zusammenlebende Eltern: Gemeinsames Sorgerecht (§ 1626 BGB) = Mitteilung von Daten an beide Eltern
grundsatzlich zulassig

e  Getrenntlebende Eltern: Grundsatzlich gemeinsames Sorgerecht, es sei denn, gerichtlich ist etwas Anderes geregelt (§ 1671 BGB)
= Mitteilung grundsétzlich an beide Elternteile zulassig, aber bei gerichtlich anderslautenden Entscheiden: Ubermittlung nur an
den festgelegten Sorgeberechtigten

e Lebensgemeinschaften: Unverheiratete Partner mit gemeinsamen Kindern (§ 1626a BGB): Gemeinsames Sorgerecht bei der

Abgabe einer Sorgerechtserklarung der Eltern: Ubermittlung an beide Elternteile, ansonsten nur an die Mutter.

Dabei ist zu berlicksichtigen, dass nach § 1687 BGB der Sorgeberechtigte, bei dem sich das Kind aufhalt, fur alle alltaglichen
Angelegenheiten entscheidungsbefugt und informationsberechtigt. ist. Der andere Elternteil ist seitens der Schule nur in Angelegenheiten von
erheblicher Bedeutung zu beteiligen. Darunter fallen wichtige schulische Angelegenheiten wie: Anmeldung, Nichtversetzung, Nichtzulassung
oder das Nichtbestehen einer Abschlussprifung, den voriibergehenden Ausschluss vom Unterricht tber eine Woche hinaus, Entlassung
von der Schule oder deren Androhung, Verweisung von allen 6&ffentlichen Schulen oder deren Androhung und sonstige, schwerwiegende

Sachverhalte, die das Schulverhéltnis wesentlich beeintrachtigen.

Daher:
Bei Alleinerziehenden: Haben Sie das alleiniae Sorgerecht?
[1Ja Gerichtsurteil/Negativbescheinigung des
Jugendamtes vom Einsicht erhalten am
(1 Nein
Bitte zur Anmeldung mitbringen! Unterschrift Aufnehmender:
Bei Lebensgemeinschaften: Haben die Eltern eine Sorgerechtserklarung abgegeben?
[Ja Bei ,,Nein*: Ich bin damit einverstanden, Unterschrift der Mutter/des Vaters:
dass auch der leibliche Kindsvater bzw.
(1 Nein die Kindsmutter tUber die schulischen
Leistungen unseres Kindes informiert wird

5. Wiinsche (z.B. Namen von zukiinftigen Mitschilerlnnen)

Wir verpflichten uns /Ich verpflichte mich, alle fiir die Schule relevanten Anderungen umgehend
mitzuteilen. :

Datum, Unterschrift Sorgeberechtigter 1 Datum, Unterschrift Sorgeberechtigter 2
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Zusatzangaben zum Schiilerstammblatt von

Besondere gesundheitliche Beeintrachtigungen / kdrperliche Beeintrachtigungen:

Allergien, Seh- oder Hérschwache, Sprachfehler, LRS, Dyskalkulie, ADS, ADHS, ...

Mein Kind hat an der Sprachférderabtestung Delfin teilgenommen: Ja / Nein
Mein Kind hatte schon eine Mittelohrentziindung: Ja / mehrmals / Nein
Mein Kind kann schwimmen: Ja / Nein

Mein Kind wird an der Radfahrausbildung und an der Radfahrprifung teilnehmen. Dies ist Teil des
Schulprogramms der Grundschule Kirchheide. Dies habe ich mit meiner Unterschrift zur Kenntnis
genommen.

Mit meiner Unterschrift bin ich damit einverstanden, dass mein Kind an dem jahrlichen zahnarztlichen
Checkup des Schulamtsarztes teilnehmen darf. Der Zahnamtsarzt untersucht einmal im Jahr die Kinder.
Die Eltern erhalten eine Information, wenn sie ihr Kind dem eigenen Zahnarzt vorstellen sollen.

Ich bestatige mit meiner Unterschrift, dass ich das Infektionsschutzgesetz ausgehandigt bekommen
habe.

Das Erziehungskonzept der GS Kirchheide liegt der Schule am Herzen und darum fir jeden einsehbar
auf unserer Homepage www.gs-kirchheide.de. Mit meiner Unterschrift bestatige ich, dass Konzept zu
lesen, zu akzeptieren und mit meinem Kind zu besprechen.

Einwilligung zur Weitergabe einer Klassenliste

Ich bin damit einverstanden, dass mein Name, Adresse und Telefonnummer auf einer Klassenliste an
die Mitschiiler‘innen weitergegeben wird.

O einverstanden O nicht einverstanden

Einwilligung zur Einholung von Auskiinften

Mit meiner Unterschrift bin ich einverstanden, dass Gesundheitsamt, Kindergarteneinrichtung/vorherige
Schule und Schule sich austauschen, sowie die weiterfihrende Schule sich Auskinfte bei der GS
Kirchheide zur Erleichterung des Schulbetriebs einholen darf.

O einverstanden O nicht einverstanden

Einwilligung zur Veroéffentlichung von Fotos in der Presse

Fur die Prasentation von Schulaktivitaten konnten Bilder Ihres Kindes in der Zeitung abgebildet werden.
Da solche Bildnisse ohne Einverstandnis der oder des Betroffenen nicht verbreitet werden dirfen,
bendtigen wir hierfiir Ihre Einwilligung.

O einverstanden O nicht einverstanden
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Einwilligung zur Darstellung von Bildern auf der Schulhomepage

Unsere Schule hat eine eigene Homepage, fur deren Gestaltung die Schulleitung verantwortlich ist. Auf
dieser Homepage mdchten wir die Aktivitaten unserer Schule reprasentieren. Dabei ist es mdglich, dass
Bilder lhres Kindes auf der Homepage abgebildet werden. Da solche Bildnisse ohne Einverstandnis der
oder des Betroffenen nicht verbreitet werden dirfen, bendtigen wir hierfir Ihre Einwilligung.

O einverstanden O nicht einverstanden

Schulfotografie

Einmal im Jahr kommt unser Schulfotograf in die Schule und macht Bilder von den Kindern. Aus den
Gruppenbildern und Einzelaufnahmen stellt er eine Fotomappe zusammen, die Sie kauflich erwerben
kénnen. Fur die Aufnahmen und die Erstellung einer Fotomappe bendtigen wir Ihr Einversténdnis.

O einverstanden O nicht einverstanden

Datenerhebung/Datenschutz

Informationspflicht nach Art.13 DS-GVO (Datenschutz-Grundverordnung 2016)

An vielen Stellen werden in der Schullaufbahn lhres Kindes Daten erhoben, weiterverarbeitet und gesichert,
insbesondere bei der Anmeldung sind das doch einige, die wir dann - digital oder analog - der spateren Nutzung
zufuihren. Weitergehende Informationen Uber den Zweck, die rechtlichen Grundlagen, auf welchen wir lhre
personenbezogenen Daten und die lhres Kindes erheben und verarbeiten, an wen wir diese Daten weitergeben,
wie lange wir lhre Daten speichern und welche Rechte Sie in Bezug auf lhre von uns verarbeiteten
personenbezogenen Daten haben, sind festgehalten in der Verordnung liber die zur Verarbeitung zugelassenen
Daten von Schiilerinnen, Schiilern und Eltern (VO-DV |)

Wir bitten Sie, die entsprechende Verordnung ( https://bass.schul-welt.de/101.htm ) zur Kenntnis zu nehmen.

Hiermit bestéatige ich die Kenntnisnahme der oben genannten Verordnung tber die zur Verarbeitung zugelassenen
Daten von Schilerinnen, Schiilern und Eltern VO-DV | (s.0.) und erkldare mich mit dem dort beschriebenen
Verfahren

O einverstanden O nicht einverstanden

Unterschrift der/des Sorgeberechtigten Datum

lhre Rechte

Diese Einwilligung kann fiir die Zukunft jederzeit widerrufen werden. Dabei kann der Widerruf auch nur auf einen
Teil der Medien bezogen sein. Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Nichterteilung oder dem Widerruf der
Einwilligung entstehen keine Nachteile. Gegentuber der Schule besteht ein Recht auf Auskunft Uber lhre
personenbezogenen Daten, ferner haben Sie ein Recht auf Berichtigung, Loschung oder Einschrankung, ein
Widerspruchsrecht gegen die Verarbeitung und ein Recht auf Datenibertragbarkeit. Zudem steht lhnen ein
Beschwerderecht bei der Datenschutzaufsichtsbehdrde, der Landesbeauftragten fiir den Datenschutz und die
Informationsfreiheit Nordrhein-Westfalen zu.
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Grundschule Kirchheide der Alten Hansestadt Lemgo
Wilhelm-Stolting-Weg 12, 32657 Lemgo, Tel. 05266 94930

BITTE LESEN SIE SICH DIESES MERKBLATT SORGFALTIG DURCH

Belehrung fur Eltern und andere Sorgeberechtigte
gemaR § 34 Absatz 5 Satz 2 Infektionsschutzgesetz (IfSG)

Grundsatzliches

Wenn |hr Kind eine ansteckende Erkrankung hat und dann die Schule besucht, in die es jetzt
aufgenommen werden soll, kann es andere Schilerinnen und Schuler, Lehrkrafte oder weitere in der
Schule tatige Personen anstecken. Auferdem sind gerade Kinder wahrend einer Infektionskrankheit
abwehrgeschwacht und kénnen sich dort noch Folgeerkrankungen (mdoglicherweise mit Komplikationen)
zuziehen.

Um dies zu verhindern, mochten wir Sie mit diesem Merkblatt Gber Ihre Pflichten, Verhaltensweisen und
das ubliche Vorgehen unterrichten, wie sie das Infektionsschutzgesetz (IfSG) vorsieht. In diesem
Zusammenhang sollten Sie wissen, dass Infektionskrankheiten in der Regel nichts mit mangelnder
Sauberkeit oder Unvorsichtigkeit zu tun haben.

Deshalb bitten wir Sie stets um Offenheit und vertrauensvolle Zusammenarbeit.

Verbot des Schulbesuchs

Das Infektionsschutzgesetz (IfSG) bestimmt, dass lhr Kind nicht in die Schule gehen darf, wenn

es an einer schweren Infektion erkrankt ist, die durch geringe Erregermengen verursacht wird
(dies sind beispielsweise Diphtherie, Cholera, Typhus, Tuberkulose und Durchfall durch EHEC-
Bakterien; alle diese Krankheiten kommen bei uns in der Regel nur als Einzelfalle vor);

eine Infektionskrankheit vorliegt, die in Einzelfidllen schwer und kompliziert verlaufen
kann (dies sind Keuchhusten, Masern, Mumps, Scharlach, Windpocken, Hirnhautentziin- dung
durch Hib-Bakterien, Meningokokken-Infektionen, Kratze, ansteckende Borkenflechte, Hepatitis A und
bakterielle Ruhr);

ein Kopflausbefall vorliegt und die Behandlung noch nicht erfolgreich abgeschlossen ist;

es vor Vollendung des 6. Lebensjahres an einer infektiosen Gastroenteritis (Magen-
Darm-Erkrankung) erkrankt ist oder ein entsprechender Verdacht besteht.

Ubertragungswege

Die Ubertragungswege der aufgezahlten Erkrankungen sind unterschiedlich.

Viele Durchfille und Hepatitis A sind sogenannte Kontaktinfektionen. Die Ubertragung erfolgt
durch mangelnde Handehygiene sowie durch verunreinigte Lebensmittel, nur selten durch
Gegenstande (Handtiicher, Mdbel, Spielsachen).

Tropfchen- oder luftiibertragene Infektionen sind zum Beispiel Masern, Mumps, Windpocken und
Keuchhusten.

Durch Haar-, Haut- und Schleimhautkontakte werden Kratze, Lause und ansteckende Borkenflechte
Ubertragen.

Dies erklart, dass auch in Schulen besonders giinstige Bedingungen fiir eine Ubertragung der genannten
Krankheiten bestehen.



,d(éi’\ Grundschule Kirchheide der Alten Hansestadt Lemgo

Grundschule Wilhelm-Stélting-Weg 12, 32657 Lemgo, Tel. 05266 94930

Arztliche Beratung

Wir bitten Sie daher, bei ernsthaften Erkrankungen lhres Kindes immer den Rat lhrer Haus-
oder Kinderarztin oder lhres Haus- oder Kinderarztes in Anspruch zu nehmen (zum Beispiel bei
hohem Fieber, auffallender Mudigkeit, wiederholtem Erbrechen, Durchfallen langer als einen Tag und
anderen besorgniserregenden Symptomen). Die Arztin oder der Arzt wird Ihnen — bei entsprechendem
Krankheitsverdacht oder wenn die Diagnose gestellt werden konnte — dariber Auskunft geben, ob I|hr
Kind eine Erkrankung hat, die einen Besuch der Schule nach dem Infektionsschutzgesetz (IfSG)
verbietet.

Benachrichtigung der Schule und weiteres Vorgehen

Muss ein Kind zu Hause bleiben oder sogar im Krankenhaus behandelt werden, benachrichtigen Sie uns
bitte unverziiglich und teilen Sie uns auch die Diagnose mit, damit wir zusammen mit dem
Gesundheitsamt alle notwendigen Mafinahmen ergreifen kdénnen, um einer Weiterverbreitung der
Infektionskrankheit vorzubeugen.

Viele Infektionskrankheiten haben gemeinsam, dass eine Ansteckung schon erfolgt, bevor typische
Krankheitssymptome auftreten. Dies bedeutet, dass lhr Kind bereits Mitschilerinnen und - schiler,
Lehrkrafte oder weitere in der Schule tatige Personen angesteckt haben kann, wenn es mit den ersten
Krankheitszeichen zu Hause bleiben muss. In einem solchen Fall missen wir die Eltern und anderen
Sorgeberechtigten der Ubrigen Kinder anonym iiber das Vorliegen einer ansteckenden Krankheit
informieren.

Manchmal nehmen Kinder oder Erwachsene nur Erreger auf, ohne zu erkranken. Auch werden in einigen
Fallen Erreger nach durchgemachter Erkrankung noch langere Zeit mit dem Stuhlgang ausgeschieden
oder in Tropfchen beim Husten und durch die Ausatmungsluft Gbertragen. Dadurch besteht die Gefahr,
dass sie Mitschiilerinnen und -schiler, Lehrkrafte oder weitere in der Schule tatige Personen anstecken.
Im Infektionsschutzgesetz (IfSG) ist deshalb vorgesehen, dass die ,,Ausscheider* von Cholera-,
Diphtherie-, EHEC-, Typhus-, Paratyphus- und Shigellenruhr-Bakterien nur mit Genehmigung und nach
Belehrung des Gesundheitsamtes wieder in die Schule gehen durfen.

Auch wenn bei lhnen zu Hause jemand an einer schweren oder hochansteckenden
Infektionskrankheit leidet, konnen weitere Mitglieder des Haushaltes diese Krankheitserreger schon
aufgenommen haben und dann ausscheiden, ohne selbst erkrankt zu sein. Auch in diesem Fall muss lhr
Kind zu Hause bleiben. Wann ein Schulbesuchsverbot fir Ausscheider oder ein mdglicherweise infiziertes
aber nicht erkranktes Kind besteht, kann lhnen |Ihr behandelnder Arzt oder |hr Gesundheitsamt mitteilen.
Auch in diesen beiden genannten Fallen mussen Sie uns benachrichtigen.

Schutzimpfungen

Gegen Diphtherie, Masern, Mumps, Roételn, Kinderlahmung, Typhus und Hepatitis A stehen
Schutzimpfungen zur Verfiigung. Liegt dadurch ein Schutz vor, kann das Gesundheitsamt in Einzelfallen
das Besuchsverbot sofort aufheben. Bitte bedenken Sie, dass ein optimaler Impfschutz jedem Einzelnen
sowie der Allgemeinheit dient.

Sollten Sie noch Fragen haben, wenden Sie sich bitte an Ilhre Haus- oder Kinderérztin bzw.
Ihren Haus- oder Kinderarzt oder an Ihr Gesundheitsamt.
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Alte Hansestadt Lemgo

Dokumentation
Uber die Vorlage von Nachweisen
nach § 20 Absatz 9 Infektionsschutzgesetz (IfSG)

Name, Vorname:
Geburtsdatum:

Nachweispflicht erfillt:

Nachweis wurde vorgelegt am als

Impfausweis (,Impfpass®)
Anlage zum Untersuchungsheft
Arztliches Zeugnis {iber ausreichenden Impfschutz

Arztliches Zeugnis, dass eine Immunitat vorliegt

OO0O0On

Arztliches Zeugnis, dass aufgrund einer medizinischen Kontraindikation nicht geimpft werden
kann.
Angabe zur Kontraindikation: [ ] Es liegt eine dauerhafte Kontraindikation vor.

Bitte beachten Sie: Sofern eine zeitlich befristete Kontraindikation

vorliegt (z.B. aufgrund einer akuten Erkrankung), ist die
Nachweispflicht nicht erfillt.
[] Bestatigung einer staatlichen Stelle oder der Leitung einer anderen Einrichtung im Sinne von
§ 20 Absatz 8 Satz 1 IfSG dartiiber, dass ein Nachweis bereits vorgelegen hat

und zwar des/der

(Name und Adresse dieser Stelle/Einrichtung

Nachweispflicht nicht erfiilit:

[] Es wurde kein Nachweis bis zum vorgelegt.

] Impfschutz gegen Masern ist erst zu einem spateren Zeitpunkt mdglich bzw. kann erst spater
vervollstandigt werden (z.B. bei voribergehender Kontraindikation aufgrund von Krankheit).

] Eine Benachrichtigung des zustandigen Gesundheitsamts erfolgte daher am

Dokument nicht interpretierbar:

[] Vorgelegtes Dokument kann nicht interpretiert werden.

Die Weiterleitung einer Kopie an das zustandige Gesundheitsamt erfolgte daher am

Ort, Datum Unterschrift Stempel



