ENTSCHULDIGUNG Diakonie && veonewan s |

Vorname/Zuname:

von: bis:

Begriindung Bemerkung - Termine, die bekannt sind, miissen im Vorhinein entschuldigt
werden

*
0.0

Krankheit:

K/
0.0

Arzttermin:

B3

» Familidgre Griinde:

>

o
*

Sonstiges:

Anzahl der versaumten Stunden It. Stundenplan:

Ich ersuche, die versdaumten Unterrichtsstunden zu entschuldigen.

Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten
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ENTSCHULDIGUNG Ia onle Bl Diskonleverein Salzburg
Vorname/Zuname:
von: bis:
Begriindung Bemerkung - Termine, die bekannt sind, miissen im Vorhinein entschuldigt
werden

< Krankheit:
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< Sonstiges:

Anzahl der versaumten Stunden It. Stundenplan:

Ich ersuche, die versdumten Unterrichtsstunden zu entschuldigen.

Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten



