_ EF ELTERN UND FREUNDE FUR
INKLUSION e.V. KARLSRUHE

Selbstverstdndliche Teilhabe von Menschen mit Behinderungen www.efi-ka.de

Meldebogen Beschulungsbérse

Dem Verein Eltern und Freunde flr Inklusion stelle/n ich/wir persénliche Daten zur
Verfiigung, um zu erméglichen, dass Integrationswiinsche geblndelt und
zusammengefiihrt werden.

Die Weitergabe von unseren Kontaktdaten an andere Eltern soll nur erfolgen, wenn
ich/wir dies unten ausdrticklich bestatige/n.

Name und Vorname des Kindes, Geburtsdatum:
Adresse des Kindes:

Gewdlnschter Schulbezirk:
Geplanter Einschulungstermin:
Geplanter Ubergang in die Sekundarstufe (falls Kind schon Schiiler ist):

Geplanter Beginn eines Schulwechsels (falls angestrebt):

Eine Einschrankung/Behinderung liegt vor: Ja [ Nein [ (bitte markieren)

Art der Einschrankungen/Behinderung:

Mutmallicher oder festgestellter Férderbedarf:

Gewtlinschte Form der integrativen Beschulung (bitte ankreuzen):

Einzelintegration [] AuRenklasse o ISEP []
Andere Form [

Die Weitergabe der Kontaktdaten darf erfolgen: Ja [1 Nein [ (bitte markieren)

Unsere Telefonnummer: Unsere E-Mail:

Datum: Unterschrift:

Formular bitte unterschrieben zurtick an
Heike Herlitz, Am Pfad 37, 76149 Karlsruhe, Telefon: 0721-785593, hherlitz@web.de



