
INDIVIDUALITÄT - VIELFALT - SOLIDARITÄT  entdecken, leben, stärken 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

Fehlstundenbogen 

 

Name: Vorname: Stufe: 

□ Ich habe / □ Meine Tochter / □ Mein Sohn hat        am Unterricht nicht teilnehmen können. 

 

Grund des Fehlens: 

______________________________________

______________________________________

______________________________________

______________________________________ 
 

 

Datum: 

 Unterschrift der Schülerin/des Schülers bei Volljährigkeit: 

 

 

 

  

Unterschrift des Erziehungsberechtigten: 

 

 

 

 

 

Betroffen waren insgesamt         Stunden. 

 

  Datum:          Datum:          Datum:          Datum:          Datum:       

Mo,    Di,      Mi      Do,      Fr,     

Std. Fach: Paraphe  Std. Fach: Paraphe  Std. Fach: Paraphe  Std. Fach: Paraphe  Std. Fach: Paraphe 

    Lehrer/in      Lehrer/in      Lehrer/in      Lehrer/in      Lehrer/in 

1      1      1      1      1     

2      2      2      2      2     

3      3      3      3      3     

4      4      4      4      4     

5      5      5      5      5     

6      6      6      6      6     

7      7      7      7      7     

8      8      8      8      8     

9      9      9      9      9     

10      10      10      10      10     
 

  
  Gymnasium der Stadt Krefeld 

    Sekundarstufen I und II 
 

  Dionysiusstraße 51    Lindenstraße 52     
  47798 Krefeld              47798 Krefeld  
  02151 - 15 25 8-0       02151 - 84 66-0 

  

info@hag-krefeld.de 
www.hag-krefeld.de 

 

 Bankverbindung:  Sparkasse Krefeld 
IBAN: DE72 3205 0000 0062 0060 02 

 
 
 
 
 
 
 
 

 


