
 

 

Antragsteller: 
 
__________________________________________ 
Name, Vorname 
 
__________________________________________ 
Anschrift 
 
__________________________________________ 
 
 

Antrag auf Befreiung vom    󠄀 󠄀  Unterricht 󠄀  󠄀  Ganztagsunterricht 󠄀 
 

 
Ich/Wir bitte/n um  

o ganztägige Befreiung am________________________ 

o vorzeitige Befreiung am_________________________ ab ______________Uhr 

o Befreiung am ______________________ von __________ bis ___________Uhr 

o Befreiung vom Ganztagsunterricht am _____________________________ 

von __________ bis ___________Uhr 

 
______________________  ,   geb. am   ______________ ,  Klasse   _____ 
Vor- und Zuname 
 
 
Begründung:   
 
__________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________ 
 
 
󠄀 Das Kind wird abgeholt. 
󠄀 Das Kind darf alleine gehen. 
󠄀 Der Nachweis wird nachgereicht. 
 
____________________         
Datum     Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 
 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
wird von der Schule ausgefüllt 

 

Die Befreiung vom Unterricht wird   ◦ genehmigt   /   ◦ nicht genehmigt. 

 
󠄀 Bitte Nachweis nachreichen. 
 
 
 
Schweinfurt, _________________ _____________________________ 

Kerstin Geus, Rektorin 
 
 


