
Dalberg-Mittelschule 
Aschaffenburg 
Boppstraße 18 

E r z i e h u n g s b e r e c h t i g t e  

 
Name 

 
Straße 

 
PLZ, Ort  

 
 
F ü r  S c h ü l e r / i n  

 
Name 

 
Geburtsdatum 

 
 

Al lgemeine  Erk lärung   
 

 
Für den gesamten Schriftverkehr mit der Dalberg-Mittelschule gilt: 
 
Unterschreibt ein Elternteil allein, erklärt er mit seiner Unterschrift zugleich, dass Ihm das 
Sorgerecht allein zusteht oder dass er im Einverständnis mit dem anderen Elternteil 
handelt. 
 
Alle schulrelevanten Änderungen (wie Umzug, neue Telefonnummer, neue eMail-Adresse, 
Änderungen des Sorgerechts…) teile ich/teilen wir umgehend der Schule mit. 

 
 
 

E invers tändniserk lärung zur  Wei tergabe  des  
gesamten Schülerakts  

 
Hiermit erkläre ich mich damit einverstanden, dass der Schülerakt meines Kindes 
weitergegeben wird. 
 
 
 
 
 
Aschaffenburg,            
Ort, Datum        Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 

 

  06021/9201050 

Fax:  06021/92010510 
E-Mail:  dalberg-hs@gmx.de 


