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Direktion der 
HLW Biedermannsdorf 
Perlasgasse 10 
2362 Biedermannsdorf 
 
 Biedermannsdorf, am 
 

 ABMELDUNG 
 

☐ Als gesetzliche(r) Vertreter(in) melde ich 

☐ Als eigenberechtigte Schüler(in) melde ich 

 

mit Wirksamkeit vom _________________ die Schülerin/ den Schüler _________________________________ ,                                                                        

geboren am __________________ ,  Jg./Klasse _____________________ ,  

Ausbildungsschwerpunkt ___________________________________________________ 

 

vom Schulbesuch an der HLW Biedermannsdorf ab. 

 

Grund für die Beendigung des Schulbesuchs (verpflichtend zu nennen): 

______________________________________________________________________________________________ 

 

Alternative Ausbildung (verpflichtend zu nennen): _________________________________________________ 

 

Perspektivengespräch: 

☐ Die Schülerin/ der Schüler erfüllt bereits die Ausbildungspflicht bis zum 18. Lebensjahr. Es ist kein 

Perspektivengespräch erforderlich. 

☐ Ein Perspektivengespräch wurde am ______________________ persönlich / telefonisch  

mit _______________________________ (Name der Lehrkraft) geführt. 

☐ Es wurde auf die gesetzlich verankerte Ausbildungspflicht bis zum 18. Lebensjahr ausdrücklich 

hingewiesen. 

☐ Es wurde auf das Perspektivengespräch verzichtet. 

 

 

Schüler/Schülerin  Erziehungsberechtigte/r 

 


