
Staatliche Realschule Gauting 

Antrag  zur  Befre iung  vom Unterr icht  
Zur Abgabe bei der Schulleitung 

 

Hiermit bitte ich um Befreiung vom Unterricht für 

 

meine Tochter/meinen Sohn Klasse  
(Vor- und Nachname) 

am _________________________ 
 
 
vom _______________________  bis  ______________________________ 

 
 
Grund: 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 

 

(Datum)                                                                                   (Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 
 
 
 
 

Antrag genehmigt 
 
 Ja  Nein 

 
 
 
 

(Datum)                                                                                          (Unterschrift Schulleitung) 

 


