Gymnasium Gerresheim
Abmeldung (schulpflichtige* / nicht schulpflichtige* SuS)

Name: Vorname:

Jgst: Abmeldung zum:

Bei bestehender Schulpflicht bitte unbedingt angeben (*Schulpflicht dauert bis zum Ende des Schuljahres, in dem die
Volljahrigkeit erreicht wurde.):

= Abgang in den Beruf (Angabe des Ausbildungsberufes):

> Wechsel zur (z.B. Berufskolleg, Schulnamen etc., bitte Namen und Adresse angeben):

Rlcksprache mit Klassen-/Stufenleitung ist erfolgt ja O nein O

Ich verpflichte mich, alle Lern- und Arbeitsmittel, die leihweise tiberlassen worden sind,
sowie alle Biicher, die in der Schulbiicherei entliehen wurden, ordnungsgeman
zurtickzugeben.

Schilerausweis (Riickgabe am letzten Schultag): ja O nein O digital O Verlust O

Im Verlustfall:
Ich versichere hiermit, dass der Schiilerausweis verloren gegangen ist und nicht mehr benutzt wird.

Rlckgabe der Biicher ist erfolgt: ja O nein O kommt spater O Verlust O

Unterschrift des/der volljahrigen Schiilers/in Unterschrift des/der ggf. zweiten

Datum . ;
bzw. des/der ersten Erziehungberechtigten ~ Erziehungsberechtigten

_ Wird von der Schule ausgefullt 4,

Kopie an Schulleitung Kopie an Frau Quambusch (Teams)
Kopie an zeugnisse@gymnasium-gerresheim.de: Abgangs-/Uberweisungszeugnis ausstellen
Kopie an moodle@gymnasium-gerresheim.de: Bitte aus Moodle l6schen

Kopie an Dig: Riickgabe der Schulbiicher ist It. SuS erfolgt: ja O nein
Kopie an webuntis@gymnasium-gerresheim.de: Bitte aus digitalem Klassenbuch léschen
Kopie an Klassen-/Stufenleitung

OO0 IO

Zeugnis soll an den SuS geschickt werden: ja O nein
Zeugnis soll an die neue Schule geschickt werden: ja O nein
Zeugnis wird abgeholt: ja O nein
Datum: Handzeichen:

Formular leeren Drucken
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