
 

Grund- und Mittelschule  Weiherhammer 
Adresse     Sägstraße 10, 92729 Weiherhammer 
Telefon      09605-92150         Fax  09605-921520 
 E-Mail       schule@vs-weiherhammer.de 

                                                                             Internet   www.vs-weiherhammer.de 
  

   

Datum: ______________________                       Eingang: ____________________      
 

 Mitteilung  

Verhinderung des Schulbesuchs  
 

Mein Sohn / Meine Tochter: _______________________________Klasse: _______ 

war am: __________________ / war vom: ________________ bis: _____________       

verhindert, am Unterricht teilzunehmen, weil er / sie 

_________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 

 

______________________________ 
   Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 
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