JOHANN PARUM SCHULTZE FORMULAR

GRUNDSCHULE KUSTEN ANTRAG BEURLAUBUNG

An die Schuler/in:

Grundschule Kusten Klasse:
Lichower StralRe 26

29482 Kusten

Antrag auf Beurlaubung

Hiermit beantragen wir fir mein/unser Kind die Beurlaubung vom Schulbesuch fir die Zeit

vom bis fur insgesamt Schultage.
Begrundung:
Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte/r
Rickantwort

Schuler/in:
Frau/Herrn Klasse:

Die Beurlaubung wird [ ] genehmigt.

[] nicht genehmigt.

(Unterschrift Klassenleitung / Schulleitung)



