Absender Empfanger

Dr.-Wilhelm-André-Gymnasium

HenriettenstralRe 35

09112 Chemnitz

Antrag auf Freistellung / Beurlaubung vom Unterricht

Sehr geehrte(r) Frau / Herr

Klassenleiter / Schulleiter *(1)

hiermit beantrage ich / beantragen wir =) fir , Klasse/ Kurs

Vor- und Zuname

eine Freistellung / Beurlaubung vom Unterricht fur die Zeit vom (am) bis

Begriindung

Uber einen positiven Bescheid wiirde ich mich / wiirden wir uns freuen «2)

Mit freundlichen GriiRen

Ort, Datum Unterschrift des / der Sorgeberechtigten

Anmerkung
Eine Freistellung / Beurlaubung kann nur gemaR Schulbesuchsordnung vom 09.03.2004 erfolgen.
*(1) Bis zu zwei Tagen beim Klassenleiter und dartiber hinaus beim Schulleiter beantragen! *(2) Unzutreffendes bitte streichen!

Genehmigung

lhrem Antrag auf Freistellung / Beurlaubung wird C] stattgegeben C] nicht stattgegeben.

Bemerkungen

Ort, Datum Unterschrift Schulleitung



