RÜCKSTELLUNGSANTRAG FÜR DEN SCHULBESUCH


Absender:
Name: _______________________________________________________________
Anschrift: ___________________________________________________________
Telefon: _____________________________________________________________

An die Schulleitung der:
Schule: ______________________________________________________________
Anschrift der Schule: _________________________________________________

Betreff:
Antrag auf Rückstellung vom Schulbesuch gemäß § 35 Schulgesetz des Bundeslandes

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit beantrage ich die Rückstellung meines Kindes vom Schulbesuch für das Schuljahr _______________.

Name des Kindes: _____________________________________________________
Geburtsdatum des Kindes: ______________________________________________

Begründung der Rückstellung:
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________

Ich bitte um wohlwollende Prüfung meines Antrags und stehe für Rückfragen gerne zur Verfügung.


Ort: ______________________________________        Datum: ______________________


Unterschrift Erziehungsberechtigte/r:


______________________________________________


	Schule / Schulleitung
	Erziehungsberechtigte/r

	

Unterschrift: _________________________
	

Unterschrift: _________________________

	Datum: _________________________________
	Datum: _________________________________




Originalquelle dieses Dokuments:
https://bildung-experte.com/ruckstellungsantrag-schule/
War diese Vorlage für Sie hilfreich?
Weitere aktuelle Vorlagen finden Sie unter:
https://bildung-experte.com
Diese Vorlage ist ausschließlich für den persönlichen, nicht kommerziellen Gebrauch bestimmt.
Bei Weitergabe oder Veröffentlichung ist die Nennung der Quelle verpflichtend. © bildung-experte.com




