
________________________________________________________________________________
(Name der/des Erziehungsberechtigten)

Bitte vollständig ausfüllen!

An die 
Schickhardtschule
Schickhardtstr. 30
70199 Stuttgart

                                                                                                                   
                                                                                                                  _______________________
                                                                                                                            (Datum)

Abmeldung vom Religionsunterricht

Sehr geehrte/r Frau/Herr  

                                                                     Klassen-/oder Religionslehrer/in   

hiermit beantrage ich die Abmeldung vom Religionsunterricht für meine 
Tochter/meinen Sohn*

                                                                                                 in Klasse: 
________________________________________________                  ___________
                   (Vor- und Nachname des Kindes)

sie/er soll stattdessen

          

oder in Klasse 5/6/7          besuchen

                                                        _______________________________________
*Unzutreffendes bitte streichen                                   (Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten)

den katholischen den evangelischen den Ethik- Unterricht

keinen Religionsunterricht
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