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ANTRAG AUF UNTERRICHTSBEFREIUNG 
 
 
 
 

Ich bitte um Unterrichtsbefreiung für meine Tochter / meinen Sohn  
 
________________________________________, Klasse __________, 
 
am ____________________ für die Zeit von _______ bis _______ Uhr. 
 
 
Begründung: 
 
___________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________ 
 
 
 
_______________________   ___________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 

 
 
 
 
Die Unterrichtsbefreiung für den oben genannten Termin wird erteilt. 
 
 
 
_______________________   ___________________________________ 
Ort, Datum Schulleitung 

 
       Rektor 
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