Name, Vorname , Antragsteller

Wohnanschrift

1. Antrag auf Beurlaubung vom Unterricht:

(gemé&n § 7 Thuringer Allgemeine Schulordnung fur die berufsbildenden Schulen vom 10. Dezember 1996
in der aktuellen Fassung)

am/vom

bis

bitte auswahler

fir den/die Schiiler:

Schule:

Klasse:

Grund des Beurlaubungsantrages:

Bitte fligen Sie in der Anlage den Nachweis der Dringlichkeit (z.B. Bestatigung des Arbeitgebers; Kurantrag) bei!

Wourden fir den gleichen Zeitraum fur Geschwisterkinder an anderen Schulen ebenfalls Antrage auf
Beurlaubung gestellt?

|:| nein

|:| ja, fur

Name des Schilers Klasse Schule
Name des Schiilers Klasse Schule
Name des Schilers Klasse Schule

Mir/uns ist bekannt, dass die schulischen Folgen einer Beurlaubung allein zu Lasten meines/unseres Kindes

gehen und keine Anspriiche daraus abgeleitet werden kdnnen.

Ich/Wir werde/n in Zusammenarbeit mit der Schule dafiir Sorge tragen, dass mein/unser Kind den verséumten
Lehrstoff baldmdglichst nachholt.

Ich/Wir versichere/versichern, dass der Anlass der Beurlaubung nicht in der unterrichtsfreien Zeit erledigt
werden kann.

Mir/Uns ist bekannt, dass aus bereits genehmigten Beurlaubungen in dringenden Ausnahmefallen kein

Rechtsanspruch auf weitere Genehmigungen zum gleichen Grund abzuleiten ist.

Ort, Datum

Unterschrift Erziehungsberechtigte




2. Entscheidunag:

2.1 [] bis zu 3 Unterrichtstage durch den Klassenlehrer

2.2 [ ] bis zu 15 Unterrichtstage (Vollzeit) bzw. bis 6 Tage (Teilzeit) durch den Schulleiter
2.3 [] unmittelbar vor und nach den Ferien sowie in sonstigen Féllen durch das Schulamt

zu2.1und22?

[ ] bisher genehmigte Beurlaubungen [ ] bisher keine Beurlaubung
wann:
] genehmigt [ ] nicht genehmigt

Begriindung bei Ablehnung:

Schulstempel, Datum Unterschrift Klassenlehrer/Schulleiter
zu 2.3 Weiterleitung nach schulischer Stellungnahme an das Schulamt
Der vorstehende Antrag auf Beurlaubung vom Unterricht wird

|:| genehmigt |:| nicht genehmigt

Begriindung bei Ablehnung des vorstehenden Antrages:

Datum Unterschrift des zustandigen Referenten

1 Unterlage verbleibt in der Schule
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