Anlage 4; Antragsformular Beschulung auferhalb des Grundschulbezirkes

Antrag auf Beschulung auBerhalb des festgelegten Grundschulbezirkes
gemal Sachsischem Schulgesetz § 25 Abs. 5

I. Antragsteller:

Name, Vorname des Personensorgeberechtigten zu 1)  Name, Vorname des Personensorgeberechtigten zu 2)

Strale Strale

PLZ, Ort PLZ, Ort

Name des Kindes geboren am

Zusténdige Grundschule gemanl Wohnsitz Schuljahr/Klasse

Beantragte Grundschule ab Schuljahr/(Datum)/Klasse
Begrindung:

Ort, Datum Unterschrift des/der Personensorgeberechtigten



Stellungnahme der Schulleiterin/des Schulleiters der zustéandigen Schule:
|:| Ich beflirworte den Antrag.
|:| Ich lehne den Antrag aus folgendem Grund/folgenden Griinden ab:

Datum Stempel, Unterschrift

Stellungnahme der Schulleiterin/des Schulleiters der gewiinschten Schule:
|:| Ich befurworte den Antrag.
D Ich lehne den Antrag aus folgendem Grund/folgenden Grinden ab:

Datum Stempel, Unterschrift



