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Zurlicksetzen | Anlage hinzufiigen |

Antrag auf Ausnahmegenehmigung zum Besuch einer Schule

aufderhalb des Schuleinzugsbereichs
gem. & 41 Abs. 1 Schulgesetz des Landes Sachsen-Anhalt in der aktuell giiltigen Fassung
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Q. Wir sind mit der Zusendung des Bescheids per E-Mail einverstanden und verzichtenauf die Ubersendung in

Papierform per Post. Im Zweifelsfall kann ich einen Papierbescheid nachfordern.

Schulwechsel

Hiermit mochten wir die Aufnahme unseres Kindes in die Schule:

zum: beantragen.

Begriindung: (bitte ausfiihrlich, ggf. zusdtzliche Seiten anfiigen, Nachweise wie z. B. Meldebescheinigung,
Arbeitszeitnachweise der Sorgeberechtigten, Schulbescheinigung bei Geschwisterkindern, usw. sind anzufiigen)
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weiterfiihrende Begriindung falls notwendig:

Durch die Unterschrift versichern wir die Richtigkeit der Angaben. Wir stimmen zu, dass die Daten verarbeitet und an
die Schulen Ubermittelt werden, die Datenschutzbestimmung unter: halle.de, akzeptiere ich. Mir ist bewusst, dass alle
== Daten ggf. durch den Fachbereich Bildung gepriift werden.

Gemaf3 & 41 Absatz 7 Schulgesetz Land Sachsen-Anhalt werden Gebiihren erhoben. Die Hohe der Gebiihren richtet sich
nach der Verwaltungskostensatzung der Stadt Halle (Saale).

Unterschrift

Unterschrift, Datum Personenberechtige/r 1 Unterschrift, Datum Personenberechtigte/r 2

Stellungnahme der Schulleitung GS im Schulbezirk

Unterschrift, Datum, Stempel Schulleitung
Stellungnahme der Schulleitung GS auf3erhalb des Schulbezirk

Stellungnahmen der Schulen

Unterschrift, Datum, Stempel Schulleitung
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https://halle.de/serviceportal/dienstleistungen/leistung/schuelerbefoerderung/183697
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