Dreisprachiger Aufnahmebogen
TpumoBHUiA peecTpauininn opmynsap
TpexbA3bIYHbIN PerucTpaunoHHbI hopmynsap

Bei denen mit * gekennzeichneten Angaben handelt es sich um freiwillige Angaben /
IHcpopmatiia, 3asHaveHa * , € fobposinbHoW iHopMauieto / MHopmauus, oTMedeHHas
* aBnsieTcs NoOPOBONLHOM MHhopMaumen

Datum / Jata / QaTa:

7= Happtschule

5, ) Vﬁ)’g;em@rgen

Am Gajenberg 3
38536 Meinersen
Tel. 05372 - 1221

1. Persénliche Daten / Ocobucti ganti / NepcoHanbHblie AaHHbIE

Name, Vorname der Schillerin/des Schillers / INpiauLle, iMm'a yueHuLli abo yuHs /

Pamunust, nms y4eHUuUbl Uny yyYeHuka:

in deutscher Lautschrift:

Geburtsdatum / [laTa HapompkeHHs / [laTa poxaeHus:

Geburtsort/-land / Micue, kpaiHa HapompkerHsi / MecTo, cTpada poxaeHns:

Staatsangehorigkeit / TpomagaHcTso / ['paxaaHcTso:

Geschlecht / Ctatb / [or:
O mannlich / yonosiua / My»cKon
O weiblich / xiHoua / »xeHckun
O divers / pisHomaritHa / pasHoobpasHbli

Konfession / Peniriiha npuHanexHicTs / PenuriosHas npuHagneXHocTb:

Teilnahme am Religionsunterricht / BigigysaHHs ypokis penirii / NoceweHne
YPOKOB PESUru:

O ja/Ttak/pa O nein/Hi/Het




Ggf. Anmerkung der Schule zur Teilnahme am Werte- und Normen-Unterricht:

Datum der Einreise in die BRD / [JaTa B i3gy o ®PH (HimewuwnHi) / [lata sbesga B
®PT:

Aktuelle Adresse / lNoTouna agpeca / Agpec:

Telefon / TenedoH / Tenedon:

2. Sorgeberechtigte / Onikynu gutudu / OnekyHbl pebeHka

Nachname, Vorname der Mutter / MpisBuwle, im'a maTtepi / Gamnrmg, ums
Marepm:
Telefon / Tenedon / Tenedon:

Deutschkenntnisse vorhanden / 3HaHHA HiMeLbkol MOBIK / 3HaHKE HEMELIKOro
A3bIKA:

Oja/Tak/ pa O nein / Hi / HeT

Englischkenntnisse vorhanden / 3HaHHsa aHrnincekoi MoBM / 3HaHne aHrMMMUCKOTo
A3bIKa;

Oja/Tak / na O nein / Hi / HeT

* Beruf / Npodecin / MNpodeccusi:

Nachname, Vorname des Vaters / I'piasulue, im'a 6aTbka / Qamunus, ums oTua:

Telefon / Tenedon / TenedoH:

Deutschkenntnisse vorhanden / 3HanHsA HiMelbkoi MOBY / 3HaHWe HEMELIKOIo
sizbiKa:

Oja/Tak/ pa O nein / Hi / HeT

Englischkenntnisse vorhanden / 3HaHHs aHrMikcbKkoi MOBY / 3HAHWE aHIMUIACKOTO
A3biKa:

Cja/Tak/ pa O nein/ Hi/ HeT

* Beruf / Mpodpecis / MNMpodheccus:

Geschwister (Anzahl und Alter) / bpatu, cectpu (KinbKicTb Ta BiK) / bpaTtbs,
cecTpb! (KONMYECTBO U BO3pacT):




Weitere Sorgeberechtigte / IHwi onikyHu / [lpyrue noneunterv:

Telefon / TenedoH / Tenedow:

Deutschkenntnisse vorhanden / 3HaHHA HiMeLbKol MOBM / 3HaHUE HEMELIKOTO
A3biKa:

Oja/Tak/ ga O nein/ Hi/ HeT

Englischkenntnisse vorhanden / 3HaHHS aHrNiicbKol MoByY / 3HaHNe aHrMRCKoro

A3bIKA:
QDja/Tak/ ga O nein / Hi / HeT

* E-Mail-Adresse / Agpeca eneKkTpoHHOI Moty / OrieKTPOHHbIK agpec:

* Name und Notfalltelefonnummer weiterer deutschsprechender Kontaktperson /
Mpissule, iM'A Ta KOHTAKTHUI TenedoH y BUNaaky HazssuyanHol cutyauil
MEePCOHM, L0 PO3MOBJISIE HIMELEKOIO MOBOIO / PamMusiivs, UMA U KOHTaKTHbIN

TenedoH B criydae Ypes3BbiManHON CUTyalum NepcoHbl, FoBOPSALLENA Ha HEMELIKOM

A3bIKE!

3. Schulische Vorerfahrungen / LLkinbHa 6iorpadis / llkonsHana 6uorpadus

Familiensprache/n / MoBu, siki BUKOpUCTOBYIOTBCA B CiM'T / H3bIKKM, Ucronb3yeMbie

B CeMbe!

Alphabetisierung / HaBuuky yutanHs Ta nucbma / HaBbiky YTeHUst U Nucbma

Oja/Tak/ pa O nein/ Hi / HeT

in lateinischer Schrift / 3HaHHs naTUHCHKUX BYKB / 3HaHne naTuHCKMX OyKB

Oja/Tak/ pa O nein / Hi / HeT

Fremdsprachenkenntnisse (z.B. in Deutsch, Englisch) / 3HaHHs iHO3eMHIUX MOB

(Hanpuknag, Himeubka Yu anrnincbka) / 3HaHne UHOCTPaHHbIX A3bIKOB (Hanpumep,
HEMELIKWUI UITN aHTTIMIACKUA):




Dauer des bisherigen Schulbesuchs / TpueanicTb WwkinsHoi ocsity 4o TenepilHLoro

MOMEHTY / [ANUTenbHOCTb LWKOSbHOIo 06paz3oBaHns 4O HACTOALLET0 MOMEHTA:

Zeitraum / MNepioy BiaBigyBaHHA /

Mepuon noceuieHns:

Schulform / Tun wkonu / Tun wxkonbsl:

(vierjghriger) Grundschulbesuch /
(4 pokun) noyaTkoBa Likona /

4 rona HavYansLHoOM LUKOMbI

(funfjahriger) Basisschulunterricht /
(5 pokiB) HeMOBHA cepeHs oceiTa /
(5 neT HeNONHOro cpeaHero

obpazopaHust)

(zweijahriger) Mittelschulunterricht /
(2 pokn) rnosHa cepefiHsi ocsita /

2 rofa rosiHoro cpeaHero obpa3oBaHus

Zeugnisse vorhanden / HaaBHICTb JOKYMEHTIB Mpo OCBITY / Hanuuue JOKyMeHTOB

00 obpazoBanuu:

Oja/Tak/ ga O nein / Hi / HeT

Angestrebter bzw. bereits erworbener Bildungsabschluss / Ake cigouTtso npo

OCBITY XOTinM 6 oTpumaTn abo sike CBIJOUTBO PO OCBITY BXe € / Kakoe

cBUAETENbCTBO 00 06pa3osaHmm xoTenu bl NONMyYnTh NN Kakon cBMAeTeNIbCTBO

00 oGpasoBaHuy yxe umMeeTcs:

Kann die Schilerin/der Schiiler schwimmen? / Uu moxe yueHnus/ yyeHb

nnasaTtu? / MoXxeT Ny ydeHnua / y4eHuK nnasate?

Oja/Tak/ ga O nein / Hi / HeT

4. Vorhandene technische Ausstattung / flke TexHiuHe 3a6e3neyeHHsn € B

HaaBHocTi / Kakoe TexHuyeckoe obecneveHme MMeeTcs B Hanuumm

* Smartphone mit Internetzugang / MobinbHWiA Tenedox 3 iHrepHeTom /

MoburnbHbIN TenedoH ¢ MHTEPHETOM:

Oja/Tak/ pna




* Computer mit Internetanschluss / Komn'totep 3 intepHeTom / KomnsioTep ¢
WUHTEPHETOM:

Oja/Tak/ pa

* Wérterbuch in der Familiensprache / CnoBHuKN MOBO1O, SIKY BUKOPUCTOBYBanNv B
ciMm'T / Cnoeapu Ha sa3bike, KOTOPOoEe UCNOoNb30Bali B CEMbe:!

Oja/Taxk/ pa

* Sonstige / IHWi ramxeTn / [poune ragxersl:

5. Gesundheitsinformationen / Indropmaunia npo 3gopoe’a / Undopmauusi o
300pOBbLE

Masern-impfung / WenneHHst npoTu kKopy / MNprBKBKa NPoTUB Kopw

O ja, am Impfbuch vorgelegt /

[0 Tak, kapTka tlerrieHdb npeg'saBneHa, fara: /

O pa, fipuBUBOYHas KapTodka npeabvsAaBneHa, gara:

O nein/Hi/HeT

Bescheinigung Arzt/Sonst. bezuglich Masern vorgelegt? / HYu e nigrBepmpkeHHs
nikaps uu iHWOT opraHizauil npo wenneHHsa Big kopy? / ECTb i noaTBepXKaeHUe
Bpaya unv Apyron opraHvisaLmmy o NpuBMUBKE OT KOPU? :

Oja/Tak/ pa O nein / Hi / HeT

* Corona-Schutzimpfung / lennenns npotm Covid-19 / MNpusueka npotus Covid-
19:

Oja/Tak/ pa [ nein/ Hi / HeT

Datum der 1. Impfung / gata 1. wenneHHs/ gata 1. NpUBUBKNA:
Datum der 2. Impfung / para 2. wennexHs/ aata 2. NPYBUBKA:
Datum der 3. Impfung / gaTa 3. wenneHHs/ gaTta 3. NPUBUBKU!

* Vorerkrankungen / HasBHicTb 3axBopioBaHb / Hanuune 3abonesanni:

* Allergien / HasisHicTb anepriii / Hanuuve anneprui:




6. Ubergang Sek. | - Sek. I/BBS/Beruf / Mo 3aKiHuUeHHIO cepeaHbOi LWKOMM - Anst
yuHiB 9-11 knaciB / npodecinHo-rexHiune yunnuue (NTY) / Mpocdpecia /
Mo okoHyaHUKM cpeAHen WKOoNbI - Ana yuyawmxces 9-11 knaccos /

npodeccuoHanbHo-TexHuueckoe yuunuuie (MTY) / Mpodeccun

* Praktika / INpaktuka / MNpaktuka:

* Bisherige Arbeitserfahrungen / Pobounin gocsig / Pabounit onbiT:

* Berufswunsch / baxkara npodecis / Kenaemas npodeccnsi:

* Freizeitinteressen / IHTepecu / UnTepechi:

Weitere Notizen zum Gespréach / {Hwi 3anucu 4o poamosu / [pyrne 3anmcu K
pPasrosopy:

Beratungsergebnis / PeaynbTaT cnisbecign / Pesynbtat cobecenoBanus:




Vermittlung an Schule/Institution / Mepepaua wkoni, opradisadii / MNepepnaya wikone,
opraHusaLuu;

Empfohiener, altersgerechter Jahrgang / PekomengosaHuii, BiANoBigHUA BiKy

LLKINTbHUA Kiac / PekomeHayeMbli Mo BO3pAacTy LUKOTbHBIA KIace:

Aufnahmegesprach wurde durchgefiihrt am und von / lara nepwoi cnisbecian (gata,
BignosigansHa ocoba) / [lata nepeoro cobecefoBanua (4aTta, OTBETCTBEHHasA

nepcoHa):

Dieser Aufnahmebogen enthélt personenbezogene Daten der Schiilerinnen und Schiiler und der Erzie-
hungsberechtigten, die gemaR § 31 Niedersachsisches Schulgesetz (NSchG) erhoben werden. GemaR
Art. 13 Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) sind wir verpflichtet, Sie zum Zeitpunkt der Erhebung die-
ser Daten (iber bestimmte datenschutzrechtliche Bestimmungen zu informieren. Diese Informationen fin-
den Sie in Papierform im Sekretariat oder auf der Homepage der Schuie.




