Kaufmannische Schule Waldshut

Schuljahr 2023 / 2024

Kaufmannische

oo o Schule Waldshut
Veranderungsanzeige F

baabe im Sek . Friedrichstralse 18
Abgabe im Sekretariat D-79761 Waldshut-Tiengen

Telefon: +49 7751 884-200
Fax: +49 7751 884-288
www.ks-wt.de | info@ks-wt.de

Name, Vorname Schiler (in Druckbuchstaben) Klasse

Scannen fur
% Download Formular

Geburtsdatum

Die Veranderungsanzeige erfolgt fur D den Schuler oder fur D die Erziehungsberechtigte

D Anderung ab dem ’ ‘ Anschrift:

Telefon-Nr.

Notfall-Nr.

D Folgende Telefon-/Notfallnummer bitte l6schen Neu: D Telefon D Notfall

D Namensanderung (bitte entsprechende Unterlagen - z.B. Urkunde des Standesamtes - beilegen)

D des Kindes oder

D des Erziehungsberechtigten ab dem ’ ‘

D Sorgerechtsanderung ab dem ’ ‘ (bitte entsprechende Unterlagen, z.B. Gerichtsurteil beilegen)

Datum Unterschrift Erziehungsberechtigter Unterschrift Schuler
(bei Minderjdhrigen relevant)
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