
Wilhelm-Busch-Schule  Bismarckstr. 16  40883 Ratingen 

   

 

 

Stadt Ratingen 
Wilhelm-Busch-Schule 

Offene Ganztagsschule 

Städtische Gemeinschaftsgrundschule 

Ratingen-Hösel 
  

     Ratingen, _____________________ 

 

 
 
Name der/des Erziehungsberechtigten: ________________________________________ 
 
Name des Kindes:    ________________________________________ 
 
Klasse:     ________________ 
 
 
 
 
 

Entschuldigung 

 

 

 

 
Sehr geehrte/r_______________________________________, 

 

hiermit möchte ich Sie bitten, das Fehlen unserer/unseres Tochter/Sohnes aus 

gesundheitlichen Gründen in der Zeit vom ___________ bis ________ zu entschuldigen. 

 

Bemerkung: _____________________________________________________________ 

  _____________________________________________________________ 

  _____________________________________________________________ 

  _____________________________________________________________ 

  _____________________________________________________________ 

  _____________________________________________________________ 

 

Mit freundlichen Grüßen 

 

__________________________________________ 

(Unterschrift Erziehungsberechtigte/r) 

 

 

 

 

 

 


