
      37115 Duderstadt, ____________________________ _________ ____
Name, Vorname Erziehungsberechtigte(r) 

____________________________ 
    
    

Straße 
____________________________ 

    
    

Tel. Nr.  
An die 
St.-Elisabeth-Schule 
Grundschule für Schüler/innen kath. Bekenntnisses 
Schulleitung 
Kanonikus-Wolf-Straße 1 
37115 Duderstadt 

Antrag auf Aufnahme meines Kindes in die St.-Elisabeth-Schule  
und Teilnahme am katholischen Religionsunterricht 
und an den Schulgottesdiensten 

Sehr geehrte Frau Niederstraßer, 

hiermit stelle ich den Antrag, meine Tochter / meinen Sohn 

_____________  _________ _______    __________________________ __
Name, Vorname geb. am Konfession

in die St.-Elisabeth-Schule Duderstadt aufzunehmen und am katholischen 
Religionsunterricht sowie an den Schulgottesdiensten teilnehmen zu lassen. 

Mit freundlichen Grüßen 

________________________ 
Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)  Bitte nur ausfüllen, wenn Ihr

Kind nicht katholisch ist.
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