Namen der Erziehungsberechtigten

Strafde, Nr.

PLZ/Ort

An die Leitung der

Grund- und Mittelschule Dietramszell
Am Richteranger 12-18

83623 Dietramszell

Abmeldung von der GMS Dietramszell

Hiermit melde/n ich/wir

(Erziehungsberechtigte)

mein / unser Kind Klasse

Zum

wegen

an der GMS Dietramszell ab.

Voraussichtlich wird meine Tochter/mein Sohn an folgender Schule angemeldet:

Bei Umzug bitte neue Anschrift angeben:

Ort, Datum Unterschrift d. Erziehungsberechtigten
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