      (Name und Anschrift der Erziehungsberechtigten

                   bzw. des volljährigen Schülers)

An das Direktorat

der Pfaffenwinkel-Realschule Schongau

Bgm.-Lechenbauer-Str. 7-9

86956 Schongau

Abmeldung / Austrittserklärung

                     ( Name des Schülers / der Schülerin )
                          (Klasse)

Ich erkläre hiermit, dass mein Sohn / meine Tochter am
 aus der Schule austritt.

 FORMCHECKBOX 

Er / sie tritt in das Berufsleben über.


Name und Anschrift der Firma: 


 FORMCHECKBOX 

Er / sie besucht ab 
 folgende Schule:

Diese Abmeldung erfolgt mit dem Einverständnis aller Erziehungsberechtigten. 

Mit ist bekannt, dass 

 FORMCHECKBOX 

der Schüler / die Schülerin noch der Volksschulpflicht unterliegt

 FORMCHECKBOX 

gemäß Art.14 Abs.1 des Schulpflichtgesetzes vom 31.7.1970 und vom 27.7.1971 die 
Berufsschulpflicht erst endet, wenn

a) der Berufsschulpflichtige das Ziel der 10. Klasse eines Gymnasiums oder einer

      Realschule erreicht hat und kein Lehrverhältnis eingeht, oder 

b) nach Beendigung von Volksschul- (9 Schuljahre) und Berufsschulpflicht (3 Schuljahre), insgesamt also nach 12 Schuljahren, soweit nicht a) zutrifft.


, den


 (Unterschrift des Erziehungsberechtigten bzw. des volljährigen Schülers)

F:\Sekretariat\FormulareSchüler\Abmeldung
