
 

 

Berufsschulzentrum Stockach 
Kaufmännische, Hauswirtschaftliche und Gewerbliche Berufs- und Berufsfachschulen 

Conradin-Kreutzer-Str. 1  78333 Stockach  Telefon: 07771 8704-0  Fax: 07771 8704-29 
E-Mail: info@bsz-stockach.de  Internet: www.bsz-stockach.de 

Bitte vollständig ausfüllen und bis spätestens 26. Juni 2019 an das BSZ Stockach 
per Fax, Post oder Email (sommerschule@bsz-stockach.de) senden. Die Zusage 
zur Sommerschule erfolgt durch uns per Mail bis spätestens Ende Juli. Keine 
Teilnahmegarantie.  
 

Anmeldung für die Sommerschule 2019 am BSZ Stockach 
Hiermit melde ich meine Tochter/meinen Sohn verbindlich zur kostenfreien 
Sommerschule vom 04.09. – 10.09.2019 (ausgenommen Sa & So) von ca. 08.30-16:30 
Uhr an.  
 
Daten des Kindes: 
 
………………………………..               ……………………………………………….…      
Vorname                                                          Familienname                                 Geschlecht (m/w) 
 
……………………………………………………………………………………………..  
Schule 
 
…………………………                 
Klasse                                                      
 
………………………………..……………………………………………………………  
Wichtige Gesundheitsinformationen 
 
………………………………..……………………………………………………………  
Bist du Vegetarier/in? 
 
 
Kontaktdaten der Eltern / Erziehungsberechtigten: 
 
………………………………..……………………………………………………………  
Vorname, Name 
 
………………………………..……………………………………………………………  
Anschrift mit PLZ und Ort 
 
………………………………..……………………………………………………………  
Telefon, Handy (auf dem Sie während der Sommerschulzeiten erreichbar sind) 
 
………………………………..……………………………………………………………  
E-Mail-Adresse 
 
Ich bin damit einverstanden, dass Fotos, auf denen mein Kind mit abgebildet ist, 
veröffentlicht werden.       ja                  nein    
 
 
…………………………………………………………………… 
Datum und Unterschrift der Eltern / Erziehungsberechtigten  
 
Falls die Sommerschule nach erfolgter Anmeldung nicht angetreten wird oder das Kind 
wiederholt unentschuldigt fehlt, wird eine Schutzgebühr von 50 Euro erhoben. 



 

 

Berufsschulzentrum Stockach 
Kaufmännische, Hauswirtschaftliche und Gewerbliche Berufs- und Berufsfachschulen 

Conradin-Kreutzer-Str. 1  78333 Stockach  Telefon: 07771 8704-0  Fax: 07771 8704-29 
E-Mail: info@bsz-stockach.de  Internet: www.bsz-stockach.de 

 
Im Krankheitsfall muss bis 9 Uhr über die Abwesenheit des Kindes informiert werden  
(Tel: 07771-8704-0). 
 
Bei Nichtbeachtung der Anweisungen der Verantwortlichen bzw. bei Verstößen gegen die Haus- 
und Schulordnung kann der/die Teilnehmer/in von der Sommerschule ausgeschlossen werden. 
In diesem Fall erfolgt eine telefonische Benachrichtigung. 
 
Wir benötigen noch weitere Angaben zu Interessen und Motivation der Teilnehmenden. Sie 
ermöglichen uns eine Auswahl der Teilnehmer/-innen und eine Feinplanung der Aktivitäten. 
 

Name, Vorname:                              

  
Ich möchte an der Sommerschule teilnehmen, weil… 
 
 

 
Weitere Angabe:  
 
Ich bin körperlich gesund     ꙱    ja            ꙱    nein 

Ich darf an allen geplanten Aktivitäten teilnehmen.        ꙱    ja            ꙱    nein 

Ich bin schwindelfrei (ggf. wichtig für Kletterpark)  ꙱    ja            ꙱    nein 

Ich könnte ein eigenes Instrument mitbringen  ꙱    ja            ꙱    nein 
(Instrument:______________________) 

 
Letzte Mathenote im Zeugnis:   ꙱ 1,0 bis 1,9 
(zur Einteilung der Kleingruppen)   ꙱ 2,0 bis 2,9 
    ꙱ 3,0 bis 3,9 
    ꙱ 4,0 und schlechter 
 
 
Weiterer schulischer Nachholbedarf in: Deutsch ꙱    ja            ꙱    nein 

      Englisch ꙱    ja            ꙱    nein 

 


