Absender: Lubben,den ............. 2018

Friedrich-Ludwig-Jahn-Grundschule

Dreilindenweg 20

15907 Lubben

Antrag auf freiwillige Wiederholung einer Klassenstufe

Personalien des/der Erziehungsberechtigen*

Name, Vorname:

Anschrift;

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit beantrage/n ich/wir* flr unser Kind die Wiederholung der

Klassenstufe

Gesprache mit der Klassenlehrerin / dem Klassenlehrer* meines/unseres Kindes haben gezeigt,
dass eine freiwillige Wiederholung fur die weitere Entwicklung meines/unseres* Kindes hilfreich
ist.

Weitere Begriindungen

* Nichtzutreffendes streichen

Mit freundlichen GriRRen

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten



