Mittelschule
Neunkirchen am Brand

Krankmeldung

Hiermit bestatige ich, dass mein Sohn/meine Tochter

(Vor- und Nachname)

aus gesundheitlichen Griinden von bis nicht am

] Unterricht
[] Sportunterricht
teilnehmen kann.

Ort, Datum Unterschrift des/der
Erziehungsberechtigten
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