Posteingang

Antragsteller, Name, Vormame

Anschrift (Stralle, PLZ, Ort)

Telefonnummer

Schiiler, Name Vorname

Anschrift (Stralle, PLZ, Ort)

Geburtsdatum, Geburtsort

Zuletzt besuchter Schilerjahrgang / im Schuljahr Ab wann soll die Gastschule besucht werden

Zustandige Sprengel-Schule:

Gastschule, Name und Anschrift

Begriindung fiir Gastschulbesuch

Datum und Unterschrift der Erziehungsberechtigten (Mutter und Vater)

Bearbeitungsvermerke Gemeinde Altenstadt a.d.Waldnaab
Antrag eingegangen am: Aktenzeichen Sachbearbeiter

2051 CB Frau Bauried|, Tel.: 09602 / 63 31 — 36

Dem Antrag auf Gastschulbesuch — unter Vorbehalt des Widerrufs - [1 wird stattgegeben [ wird nicht stattgegeben
Bescheid erteilt am: Zur Post gegeben am: Abdrucke [Jzur Post am

Llper eMail am

Altenstadt a.d.Waldnaab, |
Frau Bauriedl, Gemeinde Altenstadt a.d.Waldnaab




Sprengelschule (abgebende Schule):

92665 Altenstadt

Stellungnahme:

Der Gastschulantrag wird [ befiirwortet
[ nicht befiirwortet

Gastschule (aufnehmende Schule):

Unterschrift / Stempel

Stellungnahme:

Der Gastschulantrag wird [ befiirwortet
[ nicht befiirwortet

Ort, Datum

Gastschulgemeinde (aufnehmender Schulaufwandstréger):

Unterschrift / Stempel

Stellungnahme:

Der Gastschulantrag wird [ befiirwortet
[ nicht befiirwortet

Ort, Datum

Unterschrift / Stempel




