Bitte senden Sie dieses Formular ausgefullt an die

Staatliche Berufsschule | Fax: 0951 29783-100
mit Berufsfachschule Tel: 0951 29783-0
OhmstralRe 12 — 16

96050 Bamberg

Entschuldigung

Der Schiler

Name, Vorname Anschrift

Klasse Klassleiter

kann am und voraussichtlich bis zum
Datum Datum

den Unterricht nicht besuchen.
Grund:

[0 Krankheit
[0 Arztliches Attest wird nachgereicht

Andere Griinde

Datum Unterschrift(en)

Datum Schuler Erziehungsberechtigter
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