
 

 
 

Kaule 15 

51429 Bergisch Gladbach 
Tel.: 02204 – 97915-0 
Fax: 02204 – 97915-29 

E-Mail: info@amg-bensberg.de 

 

 

Antrag auf Befreiung vom Unterricht 
 

Hiermit beantrage ich eine Befreiung meiner Tochter/meines Sohnes vom 

Unterricht 

Name des Kindes:  

Klasse/Stufe:  

für den Tag/Zeitraum:  

Findet in dem Zeitraum eine Klassenarbeit/Klausur statt? 

□ ja, und zwar folgende:   

□ nein 

 
Grund: (Bitte Bescheinigungen beilegen) 

 

 

 

 

 

 

 

Ort, Datum  Unterschrift Erziehungsberechtigte 

 

Kommentar Klassen-/Stufenleitung: 

(z.B. bei Befreiung durch die Schulleitung vor/nach Ferien, Brückentage oder mehrere Tage) 

  

  

  

 

 

 

Unterschrift Klassen-/Stufenleitung 
 

 

Unterschrift Schulleitung   
 

mailto:info@amg-bensberg.de

