
 

Interessentenformular

Wir sind daran interessiert, unser Kind zum Schuljahr  

in der der Freien Schule Mittelweser einzuschulen. 

Name des Kindes: 

Geboren am  in 

Unser Kind wird im Jahr   schulpflichtig 

oder besucht zur Zeit die  Klasse.

Vor- und Zuname der Eltern: 

Straße und Hausnummer: 

PLZ und Ort: 

Telefon: 

E-Mail: 

Weiteres Verfahren: Wir werden uns zu gegebener Zeit mit Ihnen in 
Verbindung setzen, um Sie über den Aufnahmeprozess und die Termine von 
Infoabend und Workshop zu informieren.
Bitte schicken Sie das Formular an folgende Adresse: 
aufnahme@selbstbestimmt-lernen-ev.de

Freie Schule Mittelweser ∙ Am Förstergarten 2 ∙ 31595 Steyerberg ∙ Tel 05764-9428770 
schule@fsmiw.de ∙ www.freieschulemittelweser.de 
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