
Iven-Agßen-Schule 
- Grundschule - 

 

 

 

 
 

Schülerabmeldung 
 

Hiermit melde ich/melden wir meine/unsere Tochter/meinen/unseren Sohn   

 

 ________________________________________________________ ,   

 

 

aus der Klasse _____ , zum   _____________  (Datum letzter Schultag) von Ihrer Schule ab. 

  

 

Sie/Er wird ab dem _______________  (Datum) folgende Schule besuchen: 

 

 

(Name, Adresse, Tel.):  _______________________________________________________ 

 

 

 

Vor dem Wechsel geben wir zurück:                                        erledigt: 

 

- alle Schulbücher (die der Schule gehören), die mein Kind erhalten hat  

 

  

 

 

 

 

Bei Umzug: 
 

Ab ______________ (Datum) lautet unsere neue Adresse und Telefonnummer: 

 

 

___________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

Ort, Datum                                                  Unterschrift Erziehungsberechtigte(r) 

 

 

  


