
 
 

SJ 24/25     
 

Anmeldeformular/ Schulinterne Sammlung 

Unterricht in der Herkunftssprache (HSU) im Kreis Wesel 

 

Für die  Regelschule des SJ 24/25 

Anmeldung für Schüler*in:  (bitte alle grauen Felder in Druckschrift ausfüllen) 

Familienname: 

 

 

Vorname: 

 

 

Regelschule im Schuljahr 24/25 

(Name der Schule / Ort der Schule) 

 

 

Straße / Hausnr.: 

 

 

PLZ/ Wohnort: 

 

 

Geburtsdatum: 

 

 

Telefon 
Erziehungsberechtigte: 

 Klasse im SJ 24/25: 

(bitte eintragen) 

 

______________ 

Herkunftssprache (bitte ankreuzen) 

Albanisch 
 

Arabisch 
 

Bosnisch 
 

Griechisch 
 

Kroatisch 
 

Kurdisch 
 

Polnisch 
 

Russisch 
 

Spanisch 
 

Türkisch 
 

Die Herkunftssprache wird im Kreis Wesel nicht angeboten, wird aber gewünscht: 

_________________________________(Sprache bitte eintragen) 
 

 
 

Erklärung der Erziehungsberechtigten 
Ich melde mein Kind für das Schuljahr 2024/25 verbindlich zum HSU an und  

willige ein, dass diese Daten der Lehrkraft für den HSU, den beteiligten Schulen und dem Schulamt 
übermittelt werden dürfen (gem. § 4 VO-DVI Abschnitt A, Anlage 1). 

 
 

_______________   ____________________________________________________ 
            Datum                           Unterschrift Erziehungsberechtigte  
 

Auszufüllen von der Regelschule, die das Kind im SJ 24/25 besucht                   

Die Angaben der Erziehungsberechtigten sind vollständig und richtig. 

 

 

 

 
                                                                   Schulstempel: 

 

 

 

______      ______________________________ 

Datum            Unterschrift der Regelschule 

 

 

 (Der Ausdruck verbleibt in der Schülerakte) 



 


