Veranderungsanzeige

NAME GBS KINOES . et e e et et e e e e e e e e e et eee e e e e e e e eeeaeeeaaaans

Klasse / Kurs:

(zutreffendes bitte ankreuzen)

O Folgende Telefon-/Notfall-Telefonnummern bitte 16schen: ..o
O neue Notfall-TelefoNNUMMEr: e
O Namensanderung des Kindes/der Erziehungsberechtigten ab:  .........ccccooviiiienn,

T PRSP

O Anschriftendnderung ab: ...,

NeUe ANSCNIITL . e

O Sorgerechtsédnderung: (aktuelle Sorgerechtshbescheinigung vorlegen!)

O Hinzufugen eines Abholberechtigten ab: ...,

Name, Vorname
ANSChrift:
Telefon:

In welchem Verhaltnis zum Kind:  eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenennes

O Abmeldung vom Salza Gymnasium ZUM: ......cccceveieninennneeeese s

Name und Anschrift der neuen Schule:

Datum: ..ccoooeveeeeeeieeennn, UNEEISCRII e



