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Antrag auf Beurlaubung an religiösen Feiertagen



	Angaben zum Kind

	Name
	Vorname
	Geburtsdatum

	[bookmark: Text3]     
	[bookmark: Text4]     
	[bookmark: Text5]     


	Klasse/Jahrgangsstufe
	Religionszugehörigkeit
	

	     
	     

	Straße, Hausnummer, PLZ, Ort (Hauptwohnsitz)
	

	     




	Angaben zu den Eltern (Personensorgeberechtigten)	


	Person 1: Name
	Vorname
	Person 2: Name
	Vorname

	[bookmark: Text10]     
	[bookmark: Text11]     
	     
	     



	Telefon
	E-Mail-Adresse[footnoteRef:1] [1:  Angabe freiwillig] 

	Telefon
	E-Mail-Adresse1

	     
	     
	     
	     




Wir beantragen die Beurlaubung vom Unterricht an religiösen Feiertagen:

Begründung
	Name des religiösen Feiertages 
	Datum des religiösen Feiertages
	Bestätigung der Religionszugehörigkeit 

	     
	     
	|_| liegt vor   |_| ist beigefügt



Versäumte Unterrichtsinhalte sowie Leistungsermittlungen werden zeitnah nachgeholt.
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	Datum
	
	Unterschrift Eltern/Personensorgeberechtigte
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