
  

 Grundschule „Eduard Feldner“ Hainichen 

 Gellertstr. 4 * 09661 Hainichen * Telefon 03 72 07 / 22 20 * E-Mail seki@feldner-grundschule.de 

   

  _________________________________________________________________________________ 

      

 

 

 

 

Anmeldung zum Eintritt in die Grundschule 

 

Schuljahr: 2027/2028 

 

 

Name, Vorname 

des Schülers / der Schülerin:  _______________________________________ 

 

 

Wunschkind für Klasse 1:  _______________________________________ 

(bitte nur ein Kind) 

 

Zustimmung zur Feststellung der Lernausgangslage in einem gesonderten Zimmer der 

Kindertageseinrichtung durch die Lehrkraft der Grundschule sowie Informationsaustausch zum 

Entwicklungsstand zwischen Lehrkraft und Erzieher.  O ja  O nein 

 

Zustimmung zur Übermittlung der ärztlichen Schuluntersuchungsergebnisse durch das Landratsamt 

Mittelsachsen.       O ja  O nein 

 

 

Hainichen, den ________________________ 

 

 

Unterschrift aller Personensorgeberechtigten: ______________________________________ 

 

 
 


