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Anmeldeformular Zuzug 
 
 
Name:  ..........................................................................  

 

Vorname:  ..........................................................................  

 

Geschlecht:   Knabe        Mädchen 

 

Geburtsdatum:  ..........................................................................  

 

Heimatort/Nationalität:  ..........................................................................  

 

Muttersprache:  ..........................................................................  

 

In der Schweiz seit:  ..........................................................................  

 

Förderung der deutschen Sprache 

erwünscht: Bedürfnisabklärung    Ja        Nein 

 

Adresse:  ..........................................................................  

 

Telefon:  ..........................................................................  

 

Mobile:  ..........................................................................  

 

AHV-Nummer:  ..........................................................................  

 

Namen/Vornamen beider Eltern:  ..........................................................................  

 

  ..........................................................................  

 

E-Mail-Adresse:  ..........................................................................  

 

Geschwister Jahrgang:  ..........................................................................  

 

Schuleintritt: Datum/Gemeinde:  ..........................................................................  

 

Politische Wohngemeinde:   Köniz        Neuenegg 

(nur für Thörishaus) 
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Was wir sonst noch über  ..........................................................................  

Ihr Kind wissen sollten 

(medizinische, familiäre  ..........................................................................  

Besonderheiten, vorgängige 

Abklärungen):  ..........................................................................  

 

 

 

Mittels meiner/unserer Unterschrift melde/n ich/wir mein/unser Kind für den Kindergarten 

oder die Primarstufe Neuenegg oder Thörishaus an. 

 

 

Ort, Datum  Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 

 

 

 

……………………………………… …………………………………………………… 

 

 

 

 


