P Von den Antragstellern auszufiillen: Seite 1/2

Erziehungsberechtigte: (Bitte in Druckbuchstaben)
Vorname Name Ort, Datum
Strafle, Hausnummer (Bei Umzug bitte auch die
[ Ineue, bzw. [_Jalte Adresse
angeben)
PLZ, Ort

Tagstiber telefonisch zu erreichen unter:

Hiermit beantrage/n ich/wir die Gestattung zum Besuch einer anderen als der zustdndigen Grundschule
fiir meine/n unsere/n [ ]| Tochter [ ] Sohn

, geb. am , Klasse
Vorname Name
Hierbei [ ] eine erste E.insc.hulung in Klasse 1 } zum Schuljahr /
handelt es [ ] Aufnahme in die E1 der Eingangsstufe
sich um [ ] einen Verbleib in der bisherigen Schule nach Umzug
[ ]eine Umschulung in eine andere Schule zum (Datum)
1. zustdandige Schule 2. gewiinschte Schule

Begriindung: (ggf. auf der Riickseite fortfiihren)

Unterschrift beider
Erziehungsberechtigter

(Bei Betreuung in einem Hort, bitte Aufnahmebescheinigung beifiigen)

Antrag bitte gemif} § 4 der Verordnung zur Gestaltung des Schulverhiltnisses
iiber die zustindige Schule einreichen.




» Von den Schulen auszufiillen: :

Seite 2/2

Stellungnahmen der betreffenden Schulen

1. zustidndige Schule 2. gewlinschte Schule

Achtung!

Bitte ausfiillen, wenn Berufstiitigkeit der Eltern oder Betreuung im Antrag erwihnt werden:
An der Schule besteht ein Betreuungsangebot:
Oja Onein
Falls ja: Bis zu welcher Uhrzeit?
Ist ein Platz frei? O ja O nein

An der Schule besteht ein Betreuungsangebot:
Oja Onein

Falls ja: Bis zu welcher Uhrzeit?
Ist ein Platz frei? O ja O nein




