Lyceum Alpinum Zuoz

SWISS INTERNATIONAL BOARDING SCHOOL

Anmeldeformular




1. Personalien der Schiilerin/des Schiilers (Bitte alles in Blockschrift ausfiillen)

Nachname

Vorname Rufname

Geburtsdatum Muttersprache

Nationalitat Religion

Biirgerort (Schweizer) Geschlecht O ménnlich O weiblich

Geburtsort (Auslédnder)

AHV-Nr. des Kindes 756.

(Sie finden die AHV-Nr. auf der Krankenkassen-Police lhres Kindes, die Nr. beginnt mit 756.)

2. Adresse der Eltern/der Erziehungsberechtigten

Nachname Vater

Nachname Mutter

Vorname Vater

Vorname Mutter

Strasse

PLZ Ort Land
Telefon Privat Geschaft

Natel/Handy Fax

E-Mail

Bei geschiedenen oder getrennt lebenden Eltern: Welcher Elternteil ist erziehungsberechtigt?

O Vater und Mutter O Mutter

3. Zweite Adresse (eventuell getrennt lebende Eltern oder zweiter Wohnsitz)

Nachname Vater

Nachname Mutter

Vorname Vater

Vorname Mutter

Strasse

PLZ Ort Land
Telefon Privat Geschaft

Natel/Handy Fax

E-Mail

Wiinschen Sie die Postzustellung an beide Adressen? Oja O nein



4. Rechnungsadresse (falls anders als unter Ziffer 2)

Nachname

Vorname

Strasse

PLZ Ort Land

Telefon Privat Geschaft

Natel/Handy Fax

E-Mail

5. Eintritt ins Lyceum Alpinum Zuoz

Am in Klassenstufe

Angestrebter Abschluss: O Schweizer Matura/Deutsches Abitur O International Baccalaureate

O nur befristeter Aufenthalt am Lyceum Alpinum Zuoz,
voraussichtlich Jahr(e).

6. Zusatzinformationen (Bitte vollstandig ausfiillen)

Bisher besuchte Schulen: von/bis/Name und Ort der Schule/Klasse

Versetzung in die letzte Klasse O ja O nein O provisorisch

O Zutreffendes bitte fiir die aktuell vorgesehene Klassenstufe ankreuzen
1.und 2. Klasse O mit Romanisch O ohne Romanisch

ab 3. Klasse
Fremdsprache O ltalienisch O Franzosisch

ab 4. Klasse O Bildnerisches Gestalten O Musik
O Latein (fakultativ)

ab 5. Klasse
Schwerpunktfach: O Mathe/Physik O Bio/Chemie O Wirtschaft & Recht

Ergdnzungsfach: O Geografie O Geschichte/Politik O Wirtschaft & Recht
O Chemie



7. Allgemeine Bemerkungen

Zur Familie (Eltern und Geschwister, Beruf, Alter etc.)

Zur Schiilerin/zum Schiiler (Charakter, Verhalten etc.)

Gesundheit

Hobbies, Sport, Musikinstrument

8. Unfallversicherung

Bitte beachten Sie, dass die Erziehungsberechtigten der angemeldeten Schiilerin/des
angemeldeten Schiilers die Verantwortung fiir den Abschluss einer geeigneten Unfallversicherung
tragen.

9. Anmeldeunterlagen
Wir bitten Sie, diesem Anmeldeformular folgende Unterlagen beizulegen:

e Kopie der letzten beiden Schulzeugnisse
» Wohnsitzbestdtigung (steuerrechtlicher Wohnsitz der Eltern)
* ein Passfoto

Bei Schiilerinnen und Schiilern ohne Anrecht auf Kantonsbeitrag wird nach dem positiven
Entscheid zur Aufnahme der Ausbildungsvertrag zugestellt und die Hinterlage in Rechnung gestellt.
Wenn diese bezahlt ist und der unterschriebene Vertrag bei uns eintrifft, ist die Anmeldung
rechtskréftig und der Platz an der Schule gesichert.

Wir haben dieses Anmeldeformular vollstandig ausgefiillt und der Schulleitung keine wichtigen
Informationen vorenthalten. Wir akzeptieren die in der Tarifliste aufgefiihrten Bestimmungen.
Erfiillungsort und Gerichtsstand ist Zuoz.

Ort und Datum Unterschrift des Vaters/Erziehungsberechtigten

Ort und Datum Unterschrift der Mutter/Erziehungsberechtigten



