
An die  

St.-Stephanus-Schule 

z. Hd. ____________________ 

Birkhofstr. 26 

41472 Neuss                 Datum: __________________ 

 

Entschuldigung  

 

Sehr geehrte Frau ________________________,  

 

mein Kind konnte nicht am Unterricht teilnehmen.  

 

Name des Kindes:  

Klasse:  

Datum des Fehlens: vom ___________ bis ___________ 

(von ___________ bis ___________ Uhr) 

Verhinderungsgrund: 

(   ) Erkrankung Art der Erkrankung: 

 

(   ) Arztbesuch Bescheinigung über den Arztbesuch wird beigefügt 

(   ) Sonstiges  

     (wird erläutert) 

 

 

Bitte entschuldigen Sie das Fehlen. 

Mit freundlichen Grüßen 

 

_____________________________________ 

Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 


