
 
 
 
 
 
 

Entschuldigung für versäumten Unterricht 
 
Name: Vorname: 
 
 
 

 

 
Klasse: 

 
Klassenleiter/-in: 

 
 
 

 

 
Fehlzeit (Tag bzw. Zeitraum): 

 
Grund: 

 
 
 
 

□ Krankheit 

□ sonstiger Grund:  

 
________________________________  
 
 

 
Ort, Datum: 

 
Unterschrift Schüler/in: 

 
 
 
 

 

 
 
Unterschrift und Stempel Ausbilder/-in 

 
Unterschrift Erziehungsberechtigte bei 
Minderjährigen: 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Kaufmännische Berufsschule IV 
Welserschule 
Jesuitengasse 14, 86152 Augsburg 

Telefon: 0821 324-18906 bzw. 18907 
Fax: 0821 324-18905 
E-Mail: bs4.stadt@augsburg.de 
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