
   

 

 

Schnuppern an der Verbundschule am Rotmoos  

 

Ich als Erziehungsberechtigte/er versichere, dass ich der Verbundschule am 

Rotmoos spätestens eine Woche nach dem Schnupperzeitraum Rückmeldung 

über einen Schulwechsel gebe.  

 

______________________   __________________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift Erziehungsberechtigte/er  
 

 
VERBUNDSCHULE AM ROTMOOS ISNY  

General-Moser-Weg 36     Telefon: 07562 6189050                    melanie.bies@zsl-rstue.de (RS) 
88316 Isny im Allgäu      Beratungslehrerinnen                        sina.thomas@zsl-rstue.de (WRS)  

Personenbezogene Daten   

Familienname 
  

Vorname 
  

Geschlecht  weiblich             männlich            divers 

PLZ/Wohnort   

Geburtsdatum/Alter 
  

Geburtsland Deutschland           sonstige:  

Religionszugehörigkeit   rk         ev       islam    keine     sonstige:  

Telefonnummer/Festnetz 

E-Mail-Adresse 

Zurzeit besuchte 
Klasse/Schule 



Schnupperklasse  WRS: ___________    RS: ________

Wahlpflichtfach, das ich mir 
vorstellen könnte  

 AES                     Technik             Französisch

Beratungsgespräch hat 
stattgefunden 

 ja, mit: ____________________  nein 

Das wollte ich noch sagen … 

Grund/Gründe für das Schnuppern 

 

  


