Ihre Anschrift:

An:

Goetheschule Buseck

z. Hd. Klassenlehrkraft, Schulleitung Datum:
WilhelmstraBe 11

35418 Buseck

Antrag auf Unterrichtsbefreiung

Hiermit beantrage/n ich/wir mein/unser Kind:

Name: (o mannl. / o weibl.), geboren am

Klasse: , Klassenlehrkraft:

fiir folgenden Zeitraum vom Unterricht an der Goetheschule Buseck zu befreien:

e am: in der zeit von Uhr bis Uhr.

o flr folgende/n Tag/e: bis

Folgender, wichtiger Grund zur Unterrichtsbefreiung liegt vor:

Mir/uns ist bekannt, dass versaumter Unterrichtsstoff, sowie evtl. anfallende
Hausaufgaben selbststindig nachgearbeitet werden miissen.

Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte

(Folgender Abschnitt ist von der Klassenlehrkraft UND der Schulleitung auszufiillen)

Der Antrag auf Unterrichtsbefreiung o wird genehmigt o wird abgelehnt

Unterschrift Klassenlehrer

Buseck,

Ort, Datum -Schulstempel- Unterschrift Schulleitung






