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Wegzugsmeldung 
 
 

Personalien Schüler/Schülerin 

 

Name:  Vorname:  

Geburtsdatum:   

Aktuelle Adresse:   

Adresse gültig bis:   Telefon:  

 Email: 

 

Aktuelle Schulung  

Schulhaus:   

Klasse: Lehrperson: 

Letzter Schultag in der Klasse:   

 

Neuer Wohnort 

Strasse:  PLZ/Ort:  

Adresse gültig ab:  Telefon:  

 

Ergänzende Bemerkungen 

 

 

 

 

 

Ort, Datum:  Unterschrift Eltern: 

 

Stadt Zürich 
Kreisschulbehörde Schwamendingen 
Schwamendingerplatz 1 

Postfach, 8051 Zürich 
 
Tel. 41 44 413 83 10 

www.stadt-zuerich.ch/ksb-
schwamendingen 
ksb-schwamendingen.info@zuerich.ch 

 

http://www.stadt-zuerich.ch/ksb-schwamendingen
http://www.stadt-zuerich.ch/ksb-schwamendingen

