
Ihr Name
Straße, Hausnummer
Stadt, PLZ

Frau / Herr  Schulleiterin                                                                           Stadt, den Datum    
Name der Schule
Stadt, PLZ

ANTRAG AUF SCHULWECHSEL für [Name Ihres Kindes, Geburtsdatum] 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

hiermit beantrage ich den Wechsel meiner Tochter / meines Sohnes [Name Ihres Kindes, 
Geburtsdatum] auf die Schule [vollständige Adresse der neuen Schule] ab [entweder: genaues 
Datum, Schuljahr 2022/2023 oder dem nächstmöglichen Zeitpunkt]. 

Er / Sie besuchte bisher die Schule [vollständige Adresse der alten Schule]. Aufgrund von 

[Grund anführen, z. B.: Umzug, besseres Betreuungsangebot der neuen Schule, das sich besser mit 
Ihrem Beruf vereinbaren lässt, psychische Probleme meines Kindes, Mobbing meines Kindes an der
bisherigen Schule, bessere schulische Förderung aufgrund des Profils der neuen Schule] 

ist dieser Schulwechsel im besten Interesse meines Kindes und wird von allen Seiten unterstützt.

Anbei finden Sie noch folgende Unterlagen zum gewünschten Schulwechsel meines Kindes: 

ein psychologisches Gutachten der / des zuständigen Schulpsychologen / Schulpsychologin 

eine Empfehlung der alten Schule 

eine Empfehlung der neuen Schule 

Ich freue mich über eine schnelle und positive Entscheidung Ihrerseits.

Mit freundlichen Grüßen

Name, Unterschrift


