
 
 
 
 
 

 
 
 
 

ABMELDUNG 
 

Schülerin / Schüler 
 

 

Name:  ...................................................... 
 

Vorname:  ................................................. 

Geburtsdatum: .......................................... 
 

Klasse:  …………………………………….. 

  
Abmeldung zum: ...................................... 
 

 
 

  
Künftiger Schulbesuch:  
 

Beginn am:  .............................................. 

     Hauptschule (Hauptschulzweig)          □ 

     Realschule (Realschulzweig                  □ 

     Gymnasium (Gymnasialzweig)             □ 

     Integrierte Gesamtschule (IGS)            □ 

     Berufsschule                                            □ 

 
 
.................................................................................. 
     (falls andere Schulform, dann bitte angeben) 
 
 
 

Anschrift der neuen Schule:  …………………………………………………………………... 
 
…………………………………………………………….     Tel.: ………………………………… 
 

 
Grund: 

    

 Umzug □ Berufsausbildung □ 
 Schulformwechsel □ anderer Grund □ 
   (bitte angeben)  
    

......................................................... 
 
.......................................................... 

 
Neue Anschrift: (bei Wohnortwechsel) 
 
Ort:  ……………………………………………   Straße: ……………………………………… 
 
Tel.: …………………………………………… 



 

 
 
                                                                                                                                       
Ausgeliehenes Schuleigentum (Bücher, Geräte usw.) wurde ordnungsgemäß zurückgegeben.   
 
 
Meinem Kinde wurde eine Schülerfahrkarte ausgehändigt.  
 

 □  ja □  nein  

 
 
Laatzen, den ………………………...                 …………………………………………………. 
                                                                           (Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

 
 

 
 
 
Die Rückgabe von Schul- bzw. Schülereigentum wird bestätigt: 
 

 Datum Unterschrift 

 
Alle leihweise überlassenen Lernmittel 
 

  

 
Fahrausweis  
 

  

 
Schülerausweis 
 

  

 
 
 
Das Zeugnis kann ausgehändigt werden:   .................................................................... 
                 (Schulleiter) 

 
 

 
 
Für evtl. Rückerstattung anteiliger Lehr- und Lernmittelgebühren 
 
IBAN:  ............................................................... 
 
BIC:  ............................................................... 
 
Name des Geldinstituts:  ............................................................... 
 
Kontoinhaber:  ............................................................... 


