
 

 

Freigabe Bearbeitung Datum Nächste Überprüfung Seite 

Mirter Lehner 01/17 bei Bedarf 1 
 

 

 

BERUFLICHES SCHULZENTRUM 
Georg Kerschensteiner 

FACHAKADEMIE FÜR ERNÄHRUNGS- UND 
VERSORGUNGSMANAGEMENT 

 

Antrag auf Beurlaubung vom Unterricht  
 

 

 

Name: __________________________, geb. am _______________ Klasse: __________ 

 

 

 

Ich bitte um Beurlaubung vom Unterricht 

 

  am _____________ ganztägig   (= _______ Schulstunden). 

 

  am _____________ von _________ Uhr bis _________ Uhr   (= _______ Schulstunden). 

 

  heute von _________ Uhr bis _________ Uhr   (= _______ Schulstunden). 

 

  für mehrere Schultage, vom ____________ bis ____________. 

 

  Attest oder Bestätigung wird nachgereicht. 

 
 
Grund: _____________________________________________________________________ 
 
 _____________________________________________________________________ 
 
 
 
 
Regensburg, ___________________  __________________________________ 
       Unterschrift (Antragsteller) 

 

 

 

  genehmigt   abgelehnt  __________________________________ 
       Unterschrift (Lehrkraft) 

 

  genehmigt   abgelehnt  __________________________________ 
       Unterschrift (Mitarbeiter Schulleitung, Alois Prantl ) 

 

Unterrichtsnachholung: 

  kann entfallen  

  muss erfolgen am __________________________________ 
         

 
Hinweis:  Für Beurlaubungen bis zu einem Schultag ist die Klassenleitung bzw. die unterrichtende Lehrkraft zuständig, für 

mehrere Tage die Schulleitung. 


