
  

  
  

Name, Vorname        _________________________________________Klasse_______ 
 

 Entschuldigung (falls Online-Krankmeldung nicht möglich) 

 Befreiung durch die Schulleitung bei vorhersehbaren Versäumnissen oder vorzeitigem 

  Verlassen des Unterrichts 
 

Grund der Abwesenheit __________________________________________________ 
 

 mehrere Tage vom ______________ bis ______________ 
 

 ein Tag am              ____________________ 
 

 Einzelstunden am   ____________________   von der  ___  Stunde bis zur  ___  Stunde 
 
 

Ist für einen Tag der beantragten Befreiung ein Leistungsnachweis angekündigt? 
 

  Nein                   Ja     Falls ja, Einverständnis der betroffene Lehrkraft:   __________ 
 
 
Die Unterrichtsbefreiung wird umgehend in das Infoportal eingetragen:     _____ 
 
 

__________________________________________      ___________________________ 

Datum und Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten oder volljährigen Schülers/in                   Schulleitung Gymnasium Bruckmühl      (nur bei Befreiung) 
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