
Absender / Eltern: 
 
................................................. ................................... 
(Vater) Nachname Vorname 

 
................................................. ................................... 
(Vater) Beruf Geb.-Datum 

 
................................................. .................................... 
(Mutter) Nachname Vorname 

An die 
Freie Ev. Schule Heidenheim ................................................. .................................... 
- Grundschule - (Mutter) Beruf Geb.-Datum 

Richard-Wagner-Straße 66 
 ................................................. .................................... 
89518 Heidenheim Straße Telefon-Nr. 

 
FAX 07321 9245146 .......................................................................................... 
 Postleitzahl, Ort 
 

                                                                ………………………………………………………………….. 
                                                                               E-Mail 
  
 

Vormerkung für den Besuch der Freien Ev. Schule Heidenheim 
 

Grundschule 
 

Ich/Wir bitten zum Besuch der Freien Ev. Schule Heidenheim vorzumerken: 
 

Kind/er 
 
1. ........................................................... ........................................ .................................... 
 Nachname Vorname Geb.-Datum 
 

 ..................................................................................     ………………………………………… 
 Anschrift, Telefon Nr. (falls von Absenderanschrift abweichend)      Konfession/Gemeindezugehörigkeit 
 

 ......................................................... 
 ab Klasse u. Schuljahr (z. B. 1 – 2024/2025) 

 
 
2. ........................................................... ........................................ .................................... 
 Nachname Vorname Geb.-Datum 
 

 ...................................................................................   ………………………………………….. 
 Anschrift, Telefon Nr. (falls von Absenderanschrift abweichend)      Konfession/Gemeindezugehörigkeit 
 

 ......................................................... 
 ab Klasse u. Schuljahr (z. B. 1 – 2024/2025) 

 
 
Bis jeweils Ende Januar erhalten die Eltern "vorgemerkter" Kinder für das nächste Schul-
jahr den Schulvertrag zugesandt. Durch die Rückgabe des vollständig ausgefüllten und 
unterschriebenen Schulvertrages (Rückgabetermin steht im Begleitbrief) wird die Vormer-
kung zur Anmeldung (vorbehaltlich der Schulreife). Gehen mehr Schulverträge ein als 
Schülerplätze angeboten werden, entscheidet die Schulleitung zusammen mit dem Vor-
stand, welche Kinder in die Schule aufgenommen werden. Erst wenn Sie den von der Schu-
le unterschriebenen Schulvertrag zurückerhalten, überweisen Sie bitte innerhalb einer Wo-
che die im Schulvertrag festgelegte Anmeldegebühr (wird nicht abgebucht).                                                                  
 
 
....................................... ............................................................................................................. 
Datum Unterschrift/en (Vater, Mutter, Erziehungsberechtigte) 


