
……………………………………….                 Bad Pyrmont, ………………………………

……………………………………….
Name des/der Erziehungsberechtigten

An die Schulleitung
Grundschule Hagen
Pyrmonter Straße 27
31812 Bad Pyrmont

Antrag auf Zurückstellung

Sehr geehrte Damen und Herren!

Hiermit stelle ich/stellen wir den Antrag, dass mein/unser schulpflichtiges Kind

…………………………………………………………, geboren am  ………………………

erst zum Schuljahr ……………………….. eingeschult wird.

Ausführliche Begründung!

Mit freundlichen Grüßen

……………………………………………………………………………
Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten
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