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Schulabmeldung 
 

 
Angaben Sorgeberechtigter: 
 

Name:  

 

Anschrift:  

Vorname:  

 

  

 
 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren,  
 
hiermit melde ich unseren/meinen Sohn /unsere/meine Tochter  
 

Name:  

 

geb. am:  

Vorname:  

 

Klasse:  

Anschrift:  

 
letzter 
Schultag:  

  

 

  

 
wegen 
 

☐ Umzug ☐ Auswanderung 

☐ Schulwechsel ☐ sonstige Gründe 

 
von der Alexander-von-Humboldt-Schule ab. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ALEXANDER – VON – HUMBOLDT – SCHULE 
 

GRUNDSCHULE  

UND VORKLASSE 
DES WERRA – MEISSNER – KREISES 

 

  

Begründung: 
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Angaben der wechselten Schule: 

 

Name:  

Anschrift  

Telefonnummer:  

 

 
 

 

Mit freundlichen Grüßen 

 

 

 

 

       Ort, Datum  Unterschrift beider Sorgeberechtigten 
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