
          

                                                        Offene Ganztagsschule 
                  Grund- und Mittelschule Grafenwöhr 

 
 

       Antrag auf Befreiung von der Offenen Ganztagsschule * 
 
 
___________________________________________ __________ 
Name Schüler      Klasse 
 
 
 
Datum der Befreiung    ____________________________________ 
 
 
Grund  __________________________________________ 
 
 
_______________________________________________________ 
 
 
_______________         ___________________________________ 
Datum                    Unterschrift Erziehungsberechtigte 

 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Genehmigung     erteilt 
 
    nicht erteilt  
 
 
_______________       ____________________________________ 
Datum                Unterschrift Schulleitung 
 

 
Bemerkung: ____________________________________________ 
 
 
______________________________________________________ 
 
 

       * Bitte mindestens 2 Tage im Voraus beantragen. DANKE 
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