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Schulstraße 2 
49777 Klein Berßen 

Tel. 05965 – 938550 
info@gs-sued-huemmling.de 

www.grundschule-sued-huemmling.de 

______________________________________________________________________________ 
 

 
 
Absender: 
 
Name:   __________________________________________ 
  
Anschrift:  __________________________________________ 
 
Ort:    __________________________________________ 
 
Tel.:   __________________________________________ 

 
 

 
Krank-/ Abmeldung 

 
 
Mein Sohn/ Meine Tochter …………………………………… Klasse ………… 
 

 konnte/ kann am ………………………… 
 

 konnte/ kann in der Zeit vom ………………. bis einschließlich …………….…. 
 
aufgrund ……………………………………………………………………………………..  

nicht am Unterricht teilnehmen. 
 

 

Mit freundlichen Grüßen 
 
 
________  ________________________________ 
Datum    Unterschrift des Erziehungsberechtigten 


