
                     Krankheitsanzeige                  A 
(bei einer Krankheitsdauer von mehr als 2 Tagen  bis zum 3. Tag einzureichen) 

�                       Krankheitsanzeige                  A 
(bei einer Krankheitsdauer von mehr als 2 Tagen  bis zum 3. Tag einzureichen) 

   

Der Schüler / die Schülerin ............................................................ 
 

Der Schüler / die Schülerin ............................................................ 
   
Klasse: ...............                des Holbein-Gymnasiums Augsburg  Klasse: ...............                des Holbein-Gymnasiums Augsburg 
   
ist seit (Datum): ............................ an ...............................................  ist seit (Datum): ............................ an ............................................... 
   
erkrankt und deshalb verhindert, den Unterricht zu besuchen.   erkrankt und deshalb verhindert, den Unterricht zu besuchen.  
   
...............................................,  den ...................................... 20......   ...............................................,  den ...................................... 20......  
   
   

..........................................................................................................  .......................................................................................................... 
(Unterschrift eines Erziehungsberechtigten bzw. des volljährigen Schülers) 

 
 (Unterschrift eines Erziehungsberechtigten bzw. des volljährigen Schülers) 

 

�  � 
   

                 Krankheitsbestätigung             B 
(bei Wiedererscheinen vorzulegen) 

                   Krankheitsbestätigung              B 
( bei Wiedererscheinen vorzulegen ) 

   

Der Schüler / die Schülerin ........................................................... 
 

Der Schüler / die Schülerin ........................................................... 
   
Klasse: ...............                des Holbein-Gymnasiums Augsburg  Klasse: ................             des Holbein-Gymnasiums Augsburg 
   
war wegen ......................................................................................  war wegen ...................................................................................... 
   

am Schulbesuch verhindert                                                      am Schulbesuch verhindert                                                    
   
am/vom (Datum): .....................................  Uhrzeit: ........................  am/vom (Datum): .................................. Uhrzeit: ...................... 
    
      bis   (Datum): ..................................... Uhrzeit: ........................        bis   (Datum): ..................................  Uhrzeit: ...................... 
   
............................................................., den .................... 20......  ..........................................................,  den .................. 20...... 
   
.......................................................................................................... 

(Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

 
� 

.......................................................................................................... 
(Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

 


