
Absender: 

 

............................................................ 

 

............................................................ 

 

............................................................  Datum, .................................................. 

 

 

 

Grundschule „Otto Nagel“ 

Pestalozzistr. 6 

 

04916 Schönewalde 

 

 

 

 

A n t r a g   auf Beurlaubung 
 

 

Sehr geehrte Frau / Sehr geehrter Herr ........................................ (Klassenlehrer(in), 

 

wir bitten um Beurlaubung für unsere Tochter/unseren Sohn .................................................... 

 

Zeitraum der beantragten Beurlaubung: vom .................................. bis .................................... 

       (Datum, Stunde)        (Datum, Stunde) 

 

Begründung: ................................................................................................................................ 

 

...................................................................................................................................................... 

 

...................................................................................................................................................... 

 

 

 

................................................................................. 

(Unterschrift der Eltern) 

 

 


