
Grund- und 
Mittelschule Küps 

Am Hirtengraben 7 

96328 Küps  

Telefon: 09264-9920-0 
Fax: 09264-9920-10 

www.gmskueps.de 
E-mail: verwaltung@gmskueps.de 

 

 
 

Inanspruchnahme des Einschulungskorridors 
Das Schriftstück muss bis spätestens 10. April 2024 in der 

Schulleitung der Grund- und Mittelschule Küps eingegangen sein! 

 

 

Name, Vorname des Kindes: __________________________ Geburtsdatum: ___________ 

 

Anschrift des Kindes: ________________________________________________________ 

 

 
Namen der Eltern/Erziehungsberechtigten: 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

 

 

Anschrift/Telefonnummer der Eltern/Erziehungsberechtigten: 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

 

 

 

Hiermit wird bestätigt, dass ich/wir für mein(e)/unser(e) Tochter/Sohn  

__________________________________________________________________________ 
 

vom Einschulungskorridor Gebrauch machen, da er/sie im Zeitraum 01.07.24 bis 30.09.24 

sechs Jahre alt wird.  

 

 

 

_____________________________  _______________________________________ 

                       Ort, Datum     Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 

http://www.gmskueps.de/
mailto:verwaltung@gmskueps.de

