
Schulaufsicht 
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01/2009  

Prüfung von Gestattungsgründen zum Besuch einer Schule im Land Berlin 
Angaben zur Schülerin / zum Schüler 
Nachname Vorname Geburtsdatum 

bisher besuchte Schule Jahrgangsstufe 

beantragte Schule im Land Berlin Jahrgangsstufe 

Posteingang (Datum/Handzeichen) Eingangsbestätigung (Datum/Handzeichen) 

Gestattungsgründe und Prüfung wichtiger Gründe 
Vorliegende Gestattungsgründe (Nachweis liegt vor) Vorliegende wichtige Gründe (Nachweis liegt vor) 
 



die zuständige Schule kann nur unter Schwierigkeiten er-
reicht werden 

die Wahrnehmung des Berufsausbildungsverhältnisses wird 
erleichtert 

 die Schülerin oder der Schüler sind zum Beispiel auf-
grund des Alters oder einer Behinderung betreuungs-
pflichtig und die Eltern insbesondere wegen Berufstä-
tigkeit auf eine bereits bestehende Betreuung im Land 
Berlin angewiesen 

 




pädagogische Gründe sprechen für den Schulwechsel 
soziale Gründe liegen vor 

die Aufnahmekapazität der aufnehmenden Schule ist nicht 
erschöpft 

 pädagogische Gründe (wie zum Beispiel Unterricht 
nach der Montessori-Methode oder besondere Fremd-
sprachenfolge) oder besondere Gründe, die in der 
Person der Schülerin oder des Schülers liegen und die 
den Besuch einer bestimmten Schule erfordern (zum 
Beispiel Besuch des Französischen Gymnasiums) 
liegen vor 

 andere private Belange von erheblichem Gewicht (wie 
zum Beispiel die Vermeidung eines Schulwechsels 
inmitten des Schuljahres wegen des bevorstehenden 
Verlegens der Hauptwohnung in das Land Berlin) 
liegen vor 

Entscheidung der Schulaufsicht 
Dem Antrag wird 
 stattgegeben  nicht stattgegeben 

Begründung bei Ablehnung 

Örtlich zuständige/-r Schulrätin/Schulrat (Datum/Handzeichen) 

Kenntnisnahme Leiter 
Bitte an Rechtsstelle um Stellungnahme Leiter (Datum/Handzeichen) 
 ja  nein 

Sachbearbeitung Schulaufsicht 
Bescheid erstellt (Datum/Handzeichen) Abgabenachricht (Datum/Handzeichen) 

Postausgang Land Berlin Datum/Handzeichen Entscheidung zur Aufnahme durch das Land Berlin Datum/Handzeichen 
 Bezirksamt  Senatsverwaltung  ja  nein 

Gestattungsschreiben an Antragsteller               Datum/Handzeichen Kopie Begleitschreiben an abgebende Schule (Datum/Handzeichen) 
 ja  nein 

z.d.A. (Datum/Handzeichen) 
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