
Egerstraße 1, 79576 Weil am Rhein 
Tel: 07621 / 75080   

Fax: 07621 / 798665 
E-Mail: gms.weil@gmx.de 

____________________________________________________________________________ 

 
 

Entschuldigung wegen Fehlzeit für __________________ 
 

 

An den Lehrer / die Lehrerin: ____________________________________ 

Von:  

Name des Erziehungsberechtigten:  _____________________________ 

Vor- und Nachname des entschuldigten Kindes, Klasse:  _______________________     ______ 

 

Mein Nohn/meine Tochter konnte  
 

von _______________________ bis ________________________  aus einem der  
                         Tag, Datum                                                     Tag, Datum      
            

folgenden Gründe nicht am Unterricht teilnehmen. 

 

� Krankheit 

� Arztbesuch 

� Anderer Grund ________________________________________________________ 

   ________________________________________________________ 

 

Ich weiß, dass mein Nohn / meine Tochter die versäumten Lerninhalte selbstständig 

organisieren und aneignen muss. 

Ich weiß, dass mein Nohn / meine Tochter Klassenarbeiten oder andere Lernnachweise zeitnah 

nachschreiben muss. 

 

 

_____________________,   ______________       _______________________________  
                   Ort                                              Datum                              Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 

 


