
  

 

 

 
 
Antrag auf Freistellung/ Beurlaubung 

 

Name, Vorname  
 
 

Bei Minderjährigen: Name, Vorname –
Erziehungsberechtigte  
 
 

Anschrift und Telefon Geburtsdatum  
 
 
 
 

Klasse  
 

 

Zeitraum Beurlaubung 
Datum: 
von: ……………………………………………….   bis: …………………………………………………… 

Es liegt folgender wichtiger Grund für eine Beurlaubung vor (ggf. Bescheinigungen beifügen): 
 
 
 
 
 
 
Stellungnahme Klassenleiter*in 

Bisherige Fehlzeiten 

Tage: ………………………………………… Stunden: ………………………………………… 

Leistungsstand  

 

 

 

Absprachen / Vereinbarungen zum Nachholen der Ausbildungsziele für diesen Zeitraum  

 

 

 

Laufzettel (bei Erbringung LN und mehrtägiger Freistellung) 

 

 

Die Beurlaubung / Freistellung wird                              genehmigt / nicht genehmigt 
 

Finsterwalde, den…………………………           Unterschrift KL: ……………………………. 
 

Entscheidung der Schulleitung / Abteilungsleitung 

Genehmigt (Datum, Unterschrift) 

 

Nicht genehmigt (Datum, Unterschrift) 

Grund: 

 

Finsterwalde, den ……………………… 

Unterschriften:_________________________________________________________________ 

 

 

 

 

Oberstufenzentrum Elbe-Elster  
OSZ Elbe-Elster, Abt. 1, Friedrich-Engels-Straße 31, 03238 Finsterwalde 

 

 

 



Oberstufenzentrum Elbe-Elster  
OSZ Elbe-Elster, Abt. 1, Friedrich-Engels-Straße 31, 03238 Finsterwalde 

 

 

 

Laufzettel / Beurlaubung / Freistellung 

 

 

Fach 

/Lernfeld  

Lehrkraft  Aussagen zum LN 

Nachholen der Lernziele  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 


