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Antraqg auf Befreiung vom Unterricht

Fur unsere Tochter / unseren Sohn bitten wir um Befreiung vom Unterricht unter der
Voraussetzung, dass der versdumte Lehrstoff selbststandig nachgeholt wird.

Name des Kindes
Vorname des Kindes
Klasse

Datum (am oder von/bis)

Grund (evtl. Belege als Anlage)

Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Der vollstandig ausgefiilite Antrag muss spatestens 8 Tage vor der Befreiung nach Ab-
sprache mit der Klassenlehrkraft im Sekretariat vorliegen.

Klassenlehrkraft stimmt zu ja O nein O

Datum, Unterschrift

In Untis eingetragen ja0d nein O

Schulleiter genehmigt jad nein O

Datum, Unterschrift

Schulzentrum Jork — Oberschule mit gymnasialem Zweig
SchulstraRe 5, 21635 Jork * Telefon: 04162 / 9148-0
E-Mail: info@schulzentrum-jork.de



