(Name der fiir den Wohnort zustidndige Schule/Stempel) (Ort, Datum)
Staatliches Schulamt fiir den Landkreis GroR-Gerau und den Main-Taunus-Kreis

Walter-Flex-Str. 60-62
65428 Riisselsheim am Main

ANTRAG AUF GESTATTUNG des Besuchs einer anderen als der fiir den Wohnsitz
zustandigen Schule gemaR § 66 Hessisches Schulgesetz in der aktuell giiltigen Fassung, i.V.m.
§ 4 der Verordnung zur Gestaltung des Schulverhaltnisses vom 19.08.2011

Anlagen: Bescheinigung (Arbeitgeber, Betreuungsperson, Hort)

. Angaben der Erziehungsberechtigten

1. Allgemeine Angaben : (Bitte in Druckbuchstaben oder mit Maschine ausfiillen)
1.Erziehungsberechtigte/r: O Vater, O Mutter oder O Sonstige
Name:

(Nachname, Vorname)
Stralle:
Wohnort:
Telefon :
2.Erziehungsberechtigte/r: O Vater, O Mutter oder O Sonstige
Name:
(Nachname, Vorname)
Strale:
Wohnort:
Telefon :

Name der Schiilerin/des Schiilers :

(Nachname, Vorname)

O mannlich/ © weiblich geb. am:

O derzeitige Klasse: O Schulanfanger:

Derzeit fur den Wohnort zustandige/ abgebende Schule:

(Name und Ort der Schule)

Gewilinschte/ aufnehmende Schule:

(Name und Ort der Schule)

Stand: 21.02.2017



(Nachname, Vorname der Schilerin/ des Schiilers)

2. Begriindung :

2.1. Betreuung (bitte Arbeitsbescheinigung/en beifiigen)

a) Hort:

Anschrift :

(Bitte Hortbestatigung beiftigen)

Betreuungsperson/en:

Anschrift :

(Bitte Hortbestatigung beifligen)

b) Betreuungsangebot an der

(Name der Schule mit Betreuungsangebot)

2.2. Umzug in einen anderen Schulbezirk

neue Anschrift :

vorherige Anschrift :

Zeitpunkt des Umzuges :

2.3. Sonstige Griinde (ggf. Bestatigung beifligen bzw. Stellungnahme der Schule)

Die erforderlichen Bestitigungen und Nachweise sind beigefigt.

(Unterschrift 1. Erziehungsberechtigte/r) (Unterschrift 2. Erziehungsberechtigte/r)

Stand: 21.02.2017



(Nachname, Vorname der Schilerin/ des Schilers)
Il. Stellungnahmen

1. Abgebende Schule:

Veranderung der Zahl der zu bildenden Klasse bei Gestattung Oja O nein

(Ort, Datum, Schulstempel) (Unterschrift der Schulleitung)

2. Aufnehmende Schule:

Veranderung der Zahl der zu bildenden Klasse bei Gestattung Oja O nein

Wenn ja, bitte angeben:

- Schiilerzahl der betreffenden Klasse :

- Schiilerzahl der anderen Klassen in dieser Jahrgangsstufe : Klasse: Schilerzahl:
Klasse: Schulerzahl:
Klasse: Schulerzahl:
Klasse: Schulerzahl:

(Ort, Datum, Schulstempel) (Unterschrift der Schulleitung)

lll. Entscheidung des Staatlichen Schulamtes

(Ort, Datum) (Unterschrift Dez.)
Stand: 21.02.2017
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