SCHULE

RAMSLIN

GESUCH FUR DEN BETUG VON JOKERTAGEN

VORNAME, NAME

TELEFONNUMMER FUR RUCKFRAGEN

KLASSE

NAME DER KLASSENLEHRPERSON

BEZUG JOKERTAGE

DATUM (VON/BIS)

ANTAHL HALBTAGE

ANTAHL GANTE SCHULTAGE

\CH / WIR HABEN VON DEN BESTIMMUNGEN AUF DEM MERKBLATT JOKERTAGE" KENNTNIS
GENOMMEN.

ORT, DATUM

UNTERSCHRIFT ERZIEHUNGSBERECHTIGTECR)

UNTERSCHRIFT KLASSENLEHRPERSON




