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Landschule Pleißenaue Treben - Staatliche Regelschule • Kirchhof 5 • 04617 Treben 

Tel.: 034343 51916 • Fax: 034343 50831 • E-Mail: sekretariat@schule-treben.de 
 
Schülerdaten - Erfassungsbogen 
 
Die nachfolgenden Daten werden gem. § 57 Abs. 1 und 2 Thüringer Schulgesetz (ThürSchulG) erhoben. 
Die Speicherung der Daten erfolgt elektronisch und in Akten. Die Datenverarbeitung richtet sich nach den 
datenschutzrechtlichen Regelungen der EU-Datenschutz-Grundverordnung sowie weiteren Vorschriften des Thüringer 
Datenschutzgesetzes/ThürDSG) und des § 57 ThürSchulG.  
Alle maßgeblichen Informationen bezüglich der Direkterhebung der personenbezogenen Daten im Rahmen der 
Neuanmeldung entnehmen Sie bitte dem beigefügten Informationsblatt „Informationspflicht nach Art. 13 DS- GVO- 
Direkterhebung beim Betroffenen – zum Zeitpunkt der Begründung des Schulbesuchsverhältnisses“. 
 
Bitte teilen Sie eventuelle Änderungen der Angaben der Schule schriftlich mit. 
 

Familienname  

Vorname/n  

Geburtsdatum  

Geburtsort  

Geschlecht (m/w/d)  

Straße  

PLZ, Ort mit Ortsteil  

Staatsangehörigkeit                                           

Muttersprache  

im Notfall zu 
verständigen 
 

Name:                                                    Tel. 
 
Name:                                                    Tel.: 
 

im Notfall zu 
verständigen 
(Wenn Sie nicht 
erreichbar sind.) 

Name:                                                    Tel.: 
 
Name:                                                    Tel.: 

 Bei Nichterreichbarkeit der Eltern ist die Schule berechtigt, bei 
Unfällen und Notfällen den Notarzt hinzuzuziehen. 

Krankenversicherung  - über: 
- Krankenkasse:  

Religionszugehörigkeit O evangelisch       O katholisch    O keine  

Besuch des  O Ethikunterrichtes                       O Religionsunterrichtes  
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Anzahl der Geschwister  

Chronische 
Krankheiten/ 
Behinderungen 

 
 
 

Atteste, z.B. Sport  

regelmäßige 
Tabletteneinnahme 

 

ergänzende 
Informationen, z.B. 
Brillenträger  

 

Pflegegrad 
(Wenn ja, 
bitte Kopie vom aktuellen 
Bescheid beifügen.) 

 
 
 

 
 
Aufnahme in Klassenstufe: ________ 
 
bisher besuchte Schule: ________________________________________________________ 
 
Einschulungsjahr (Einschulung in Klasse 1) _________________________________________ 
 
 
 
Sorgeberechtigte / Eltern 
 Mutter Vater 
Name, Vorname  

 
 

Staatsangehörigkeit   

Muttersprache   

Straße   

PLZ, Ort mit Ortsteil   

Telefon            Festnetz   

Handy   

Arbeit   

E-Mailadresse 
 

  

 
 
 
Bei Alleinerziehenden 
 
Haben Sie das alleinige Sorgerecht?  o Ja    o Nein 
      (Bitte Kopie der  
      Bescheinigung beifügen.) 
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Einwilligungen 
 

 
Die Einwilligung erfolgt auf freiwilliger Basis. Sie kann jederzeit (auch in Teilen) mit Wirkung für die Zukunft widerrufen 
werden. Ab Zugang der Widerrufserklärung dürfen die Daten nicht weiterverarbeitet werden. Diese sind sodann 
unverzüglich zu löschen. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die Rechtmäßigkeit der bis dahin erfolgten 
Verarbeitung nicht berührt.  
Aus der Nichterteilung oder dem Widerruf der Einwilligung entstehen keine Nachteile.  
Der Widerruf kann schriftlich bei der Schulleitung erklärt werden. 
Wird die Einwilligung nicht widerrufen, gilt sie zeitlich unbeschränkt, d.h. über das Schuljahr und grundsätzlich auch 
über die Schulzugehörigkeit hinaus. 
 
Hiermit erteile ich meinem Kind die Erlaubnis, bei Unterrichtsausfall, verkürztem Unterricht oder in den Freistunden / 
der Mittagspause das Schulgelände zu verlassen.   
       

o Ja   o Nein 
 
Hiermit erteile ich meinem Kind die Schwimm- und Badeerlaubnis. 
      
      o Ja   o Nein 
 
 
Mein Kind ist      o Schwimmer  o Nichtschwimmer 
 
Mein Kind ist zweifach gegen MMR geimpft.      o Ja   o Nein 
 

Bitte die entsprechenden Nachweise zum ersten Elternabend mitbringen! 
 
 
 
 

Darstellung von Bildern inkl. Veröffentlichung 
 
Die Staatliche Regelschule Landschule Pleißenaue Treben präsentiert sich auf einer eigenen Homepage.  

 
www.regelschule-treben.de 

 
Auf dieser Seite zeigen wir die Aktivitäten unserer Schule. Dabei ist es auch möglich, dass Bilder Ihres Kindes 
abgebildet werden.   
 
Des Weiteren kommt es im Rahmen unserer Öffentlichkeitsarbeit zu verschiedenen Artikeln, welche temporär 
veröffentlicht werden. 
 
 
Fotoerlaubnis      o Ja   o Nein 
 
 
 
  
 
______________________ ______________________________________________ 
Ort, Datum   Unterschrift beider Sorgeberechtigten 
 
 
 
    ______________________________________________ 

ab Vollendung 14. Lebensjahr Unterschrift der Schülerin /  
des Schülers 
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Informationen zur Nutzung der Schulsoftware Edupage 

 
Unsere Schule nutzt zur Verwaltung aller Schuldaten die Software „Edupage“.  
 
Hierüber können alle an Schule beteiligten Personen (Lehrer, Mitarbeiter, Schüler, Eltern) den Schulalltag digital 
bewältigen. Die Software ist für Sie und Ihre Kinder kostenlos über den Browser oder die App nutzbar und entspricht 
den Vorgaben der DSGVO. 
Die Nutzung der Software ist für jede Schülerin und jeden Schüler verpflichtend!  
 

Legen Sie sich dazu gemeinsam mit ihrem Kind zwei Accounts an:  
Ein Account ist für Ihr Kind, ein Account für Sie. Diese müssen zwingend verschiedene E-Mailadressen 
nutzen! 
 

Name der Sorgeberechtigten:   ________________________________________________________ 
 
 
Mailadresse Sorgeberechtigte: ________________________________________________________ 
 
 
Name Schüler:   ____________________________________________________________________ 
 
 
Mailadresse Schüler:  _______________________________________________________________ 
 

 

Mit meiner / unserer Unterschrift verpflichten wir uns zur regelmäßigen Einsicht in die Schulsoftware. 

 

 

________________________________   ____________________________________ 

Datum / Unterschrift Sorgeberechtigte    Unterschrift Kind 

Unter folgendem Link finden Sie alle weiteren Dokumente für den alltäglichen Schulablauf: 

https://landschule-pleissenaue-treben.edupage.org/a/dokumente-fur-den-schulalltag 

Mit meiner / unserer Unterschrift bestätigen wir die Kenntnisnahme sowie die Einhaltung der an der 
Schule geltenden Vorschriften und Ordnungen. 

 
 
 
 
_____________________ ______________________________________________ 
Ort, Datum   Unterschrift beider Sorgeberechtigten 
 
 
 
    ______________________________________________ 

ab Vollendung 14. Lebensjahr Unterschrift der Schülerin /  
des Schülers 

https://landschule-pleissenaue-treben.edupage.org/a/dokumente-fur-den-schulalltag

