
Bewerbung um Aufnahme  
am Landheim Ammersee 

Klasse 1

 Julie-Kerschensteiner-Grundschule 
 staatlich anerkannt  
 

Vorgesehenes Eintrittsdatum:                          Internat                 Tagesheim   

vorgesehene Aufnahme in die Klasse:      für das Schuljahr:                                              

Angaben des Schülers/der Schülerin

Vorname und Familienname:         

Geburtsdatum:                   Geburtsort:      

Konfession:    Staatsangehörigkeit:      

    

Angaben zur Familie

Geschwister (Namen und Alter):           
 

Erziehungsberechtigt:        Vater     Mutter 

     Angaben der Mutter   Angaben des Vaters

Name, Vorname:            

Anschrift:            

Telefon (auch mobil):                  /                                                            /   

E-Mail:            

Beruf:            
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Wie würden Dich Deine Eltern beschreiben (nenne 3 Eigenschaften)? 

             

 

     

Was machst Du gerne in Deiner Freizeit?         
       

        
            

Stellungnahme der Eltern

In welcher Weise soll Ihr Kind Ihrer Ansicht nach von einer Erziehung im Landheim Ammersee profitieren?  

              

 

Was ist Ihr wichtigstes Anliegen Ihr Kind betreffend?    

Gesundheitliche Auffälligkeiten des Kindes bzw. frühere Krankheiten, wenn ja, welche?    
 

Besonderheiten in der bisherigen allgemeinen psychischen Entwicklung?      
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Haben evtl. Therapien stattgefunden     Ja    Nein 

Jeweiliges Gutachten liegt vor?     Ja    Nein  

Wenn ja, Name u. Adresse des Therapeuten: 
         

Medikamente, die regelmäßig eingenommen werden (welche und seit wann?):     

  

Angaben zu Lebensmittelunverträglichkeiten:         

 
 

Wodurch wurden Sie auf unsere Schule aufmerksam? Empfehlung durch     

 Hinweis durch Vermittlungsagentur  Website des Landheims Ammersee   

 Internet             Anzeigen, Presseartikel 

 Sonstige

Anlagen

 Foto

  Nachweis über eine Schuleingangsuntersuchung nach Art. 80 Satz 1 BayEUG

 Ergebnis der Vorsorgeuntersuchung U9 (Kopie aus dem Untersuchungsheft)

 Sonstiges:

Ich willige ein, dass alle Angaben, die in diesem Bogen erwähnt werden, den verantwortlichen Mitarbeitern 
mitgeteilt werden dürfen.       

Datum, Unterschriften der Eltern/Erziehungsberechtigten
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