
Anlage 5: Bearbeitungsblatt zum Antrag auf Beschulung außerhalb des Grundschulbezirkes 

 

Bearbeitungsblatt zur Entscheidungsfindung 
Antrag auf Beschulung außerhalb des Grundschulbezirkes 

gemäß Sächsischem Schulgesetz vom 27.09.2018 § 25 Abs. 5 

 

 
_____________________________  _____________________________ 
Name des Kindes      geboren am 

 
_____________________________  _____________________________ 
Zuständige Grundschule gemäß Wohnsitz   Schuljahr/Klasse 

 
_____________________________  _____________________________ 
Beantragte Grundschule     ab Schuljahr/(Datum)/Klasse 

 
 

II. Stellungnahme der aufnehmenden Grundschule* 
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 

_____________________________  ______________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift Schulleiterin/Schulleiter 
 

III. Stellungnahme der zuständigen Grundschule 
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 

_____________________________  ______________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift Schulleiterin/Schulleiter 

* gemäß § 25 Abs. 5 SächsSchulG ist bei Genehmigung einer Ausnahme die Zustimmung des  
  Landesamtes für Schule und Bildung, Standort …………., einzuholen.  
  (Bitte den Antrag der Personensorgeberechtigten beifügen.). 

IV. Entscheidung des Landesamtes für Schule und Bildung, Standort ………………..... 
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

_____________________________  ______________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift Schulreferentin/Schulreferent 


