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Schilerabmeldung Lc
[
Bitte in Druckbuchstaben und gut leserlich ausfillen =
Gymnasium
Schiler*in (Von den Erziehungsberechtigten bzw. von volljahrigen Schiler*in auszufiillen)
Nachname vollstandiger Vorname
Abgangsdatum : derzeitige KI. / Jgst.:
Klassenleitung / Jahrgangsstufenleitung :
Neue Anschrift bei Umzug
StraRe [PLZ ort
Schulbtcher - Bucher aus der .
abgegeben Jall Nein [] Schibi abgegeben Jall Nein []
1-Pad abgegeben Ja[ Nein ]
Schulwechsel
Name der neuen Schule
Anschrift
Straf3e PLZ Ort
Abschluss

Welcher Abschluss wurde erreicht? (Gilt nur fiir Schiiler*in, die das Helene-Lange-Gymnasium nach den 10 Schulbesuchsjahren verlassen)

Unterschrift des Schulleiter Unterschrift stellv. Schulleiter

Klassenleitung / Jahrgangsstufenleitung

Ort, Datum Unterschrift der Eltern / der gesetzlichen Ansprechpersonen




