Veit-Ludwig-von-Seckendorff-Gymnasium
Europa-Schule
Rathausstralle 16

Antrag auf Unterrichtsbefreiung in der gymnasialen Oberstufe *

Name, Vorname Stammkurs Stammbkursleiter(in)

I. Antrag

Ich bitte fir meinen Sohn / meine Tochter / fiir mich um Befreiung vom Unterricht
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Unterschrift der Sorgeberechtigten
bzw. des vOIlJEhrigen SChUIEIS: ...c.c.uiiii e e

Il. Kenntnisnahme und Zustimmung der Kursleiter

Kurs Kursleiter Kurs Kursleiter Kurs Kursleiter Kurs Kursleiter

lil. Entscheidung des Stammbkursleiters / der Stammkursleiterin
Dem Antrag wird stattgegeben. / Dem Antrag wird nicht stattgegeben. **

Die Befreiung wird hinfallig, wenn der Befreiungsgrund entfallt.

Unterschrift Stammbkursleiter(in)

* Dem Antrag ist die Einladung zu Vorstellungsgesprachen bzw. die Terminierung anderer Befreiungsgriinde in
schriftlicher Form beizufigen.
Er ist spatestens 3 Tage vor der Befreiung beim Stammkursleiter abzugeben.

** Nichtzutreffendes bitte streichen.
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