
 

Interesse am Schulbesuch für das    

 
 

Schuljahr __20   /__     

 (wird von der Schule ausgefüllt) 
 

1. Hj. / 2. Hj.   möglicher Jahrgang _______   ID-Nr.: ________  

 

 

Gesamtschule Bad Lippspringe-Schlangen, Im Bruch 5, 33175 Bad Lippspringe 

Diese Interessensbekundung hat Gültigkeit bis zum Ende des lfd. Schulhalbjahres. 

Bitte denken Sie daran, dass bei weiterem Interesse eine neue Interessensbekundung abzugeben ist. 

 

Name: _______________________________ Vorname: _________________________________        w        m 

Geb.-Datum: _________________   Geb.-Ort:_____________________  Land: _________________ seit wann in D: _____ 

Straße: _______________________________ Ort: _____________________________ Ortsteil: _________________ 

Staatsangeh.: ____________________________                  Rel.-Bek.: _____________________  

Email: _________________________________________________________ Telefon: _______________________________ 

Handy: ______________________________________  Notfall: _________________________________________________ 

Bisherige Schule: __________________________________________________________      jetzige Klasse: ______________ 

 

Gewünschter Wechsel zum: _____________________________________ 

 

 

 ________________________________________________________________________ 

         Datum und Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

 

 

 

Bemerkung: _________________________________________________________________________ 


