
Befreiung vom Sportunterricht 

Name des Kindes: ___________________________________________ 

Klasse: ______________________ 

Hiermit bitten wir als Eltern / Erziehungsberechtigte um die Befreiung unseres Kindes vom 
Sportunterricht. 

Wir bitten um Verständnis, dass unser Kind aus dem unten genannten Grund für den 
angegebenen Zeitraum nicht am Sportunterricht teilnehmen kann. 

Grund der Befreiung: 

 
 
Dauer der Befreiung: 

☐ am: ____________________ 

☐ vom: ___________________ bis: ___________________________ 

Weitere Hinweise / Einschränkungen: 

 
 
Wir bitten um Ihr Verständnis und bedanken uns für Ihre Unterstützung. 

Ort, Datum: ______________________________________________ 

Unterschrift der Eltern / Erziehungsberechtigten: 

 


