
  

 

Regelmässige Studienabsenzen für Sport, Musik, Kurse 

Name: ________________________________________________ 

________________________________________________ 

________________________________________________ 

Vorname: 

Klasse: 

Bestätigung der Kursleitung / der für das Training verantwortlichen Person 

Kurs / Sportart: ________________________________________________ 

Wochentag ________________________________________________ 

von _______________ bis ________________ Abwesend 
(inkl. Reisezeit!) 

Ort: ________________________________________________ 

________________________________________________ Unterschrift: 

Bestätigung der Eltern bzw. der erziehungsberechtigten Person: 

Datum: ________________________________________________ 

________________________________________________ Unterschrift: 

Formular komplett ausgefüllt beim zuständigen Präfekten abgeben. 
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