
 

Name:   ________________________ 

Adresse:  ________________________ 

PLZ/Ort:  ________________________ 

 

An die 

Direktion der VS St. Gilgen 

Aberseestraße 13 

5340 St. Gilgen 

 

Ansuchen um Freistellung vom Unterricht 

Ich ersuche, die Schülerin / den Schüler _________________________________________________, 

geb. ____________________________, Klasse _________________________, für den Zeitraum vom 

________________________________ bis einschließlich ____________________________________ 

vom Unterricht freizustellen. 

 

Begründung:  

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

________________________________    _______________________________ 

                             Datum                 Unterschrift 

 

Stellungnahme der Klassenlehrer*in / der Direktion*):  
________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
 

______________________________________________ 
Unterschrift der Klassenlehrer*in bzw. der Direktion  

 

 

*) Freistellung für einen Tag – Ansuchen an den Klassenlehrer*in 

    Freistellung für 2-5 Tage – Ansuchen an die Direktion  

    bei einer Freistellung ab dem 6. Tag muss die Bildungsdirektion das Ansuchen bewilligen 


