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Gymnasium GrofRburgwedel Anlage S

Anlage S: Angaben zur besonderen Regelung des Sorgerechts

— Bitte dem Anmeldeschein beifiigen
— Bitte fligen Sie einen Nachweis tiber die Regelung des Sorgerechts bei.

” Schiiler/ Schiilerin

Name Vorname

9 Nur bei alleinigem Sorgerecht auszufiillen:

Name des Sorgeberechtigten:

Name Vorname

Strale Hausnummer PLZ Ort

9 Nur bei getrennt lebenden Eltern mit gemeinsamen Sorgerecht auszufiillen:

Name der sorgeberechtigten Mutter:

Name Vorname

Adresse (falls abweichend vom Kind)

StraRe Hausnummer PLZ Ort

Name des sorgeberechtigten Vaters:

Name Vorname

Adresse (falls abweichend vom Kind)

Strale Hausnummer PLZ Ort

Die Schiilerin / der Schiiler lebt bei
QO der Mutter.
O dem vater.

Name, Vorname
QO einer anderen Person.

Datum, Unterschrift der Mutter Datum, Unterschrift des Vaters

Vollmacht
Vorname Name

Hiermit bevollmé&chtige ich Frau/Herrn' , die Interessen

Vorname Name

meiner Tochter/ meines Sohnes in allen schulischen Angelegenheiten gegentiiber

der zu besuchenden Schule und der Schulbehérde zu vertreten. Die Vollmacht gilt bis zu ihrem schriftlichen Widerruf.

Ort, Datum Unterschrift des Sorgeberechtigten, bei dem das Kind nicht lebt.

1 (Name des Vaters oder der Mutter, bei dem/der die Schiilerin/der Schiiler lebt)
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