
  Albert-Trautmann-Schule         

                     Oberschule 
  

 
 

Antrag auf Beurlaubung 
 

Schüler/in       
 
Klasse:       

 
Datum:       

 
Hiermit beantrage ich Befreiung vom Unterricht 
 

vom/am        bis        
 
Begründung: 

 

 

 

 

 _________________________ 
                                                          Erziehungsberechtigte/r 
 

In der fraglichen Zeit finden folgende Klassenarbeiten statt:  
 

 
Datum der 

schriftl. 

Arbeit  

Fach 
Einverständnis des 

Fachlehrers 

Datum Unterschrift  
1.     

2.     

 
 

 
 

 
Falls in Verbindung mit Wochenenden / Ferien oder mehr 
als 1 Tag: 

 
 Mit der Beurlaubung einverstanden. 

 Mit der Beurlaubung nicht einverstanden. 
 
 

 ……………………………………… 
 Klassenleiter/in 

 
 Die Beurlaubung wird genehmigt. 
 Die Beurlaubung wird nicht genehmigt. 

 
 

 ……………………………………… 
 Schulleiter 
 

 
Falls höchstens 1 Tag: 

 
 Die Beurlaubung wird genehmigt. 

 Die Beurlaubung wird nicht genehmigt. 
 
 

 ……………………………………… 
 Klassenleiter/in 

 
 
 

 
Bitte als Kopie im Sekretariat abgeben! 


