Bitte um Unterrichtsbefreiung                     Datum:_______________
Name des Erziehungsberechtigten: _______________________________________
Sehr geehrte Frau ____________________,

ich bitte Sie, mein Kind _____________________________________

am __________________ von_______________ bis ______________

                                                                                                        Beginn der Uhrzeit                                       Ende der Uhrzeit        

vom___________________ bis__________________ 
        (mehrtägige Unterrichtsbefreiungen können nur von der Schulleitung erfolgen)

vom__________________________________________ zu befreien.

Grund:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Mit freundlichen Grüßen

_____________________________________________________________

                          Unterschrift des Erziehungsberechtigten
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