INNS'
BRUCK

NaMeE der/deS SCNUIEIINISCNUIBIS: . ceneeeeee ettt ettt e et e e e e e e e eenaeenn
FNe (I U aTe B =YL= (0] a1 10 0 ] 0 01T TR
HAUP T TFACHLEHRER/IN: . ettt e et e ettt e ettt e e et e e eateeeaseanreeeasestareeenasersaraees

Musikschule der Stadt Innsbruck
Innrain 5
6020 Innsbruck

INNSBruck, den ........oovveeieie e,

BEURLAUBUNG
Ich ersuche um Beurlaubung flr das ...........ccccoviiiiiiiiiniie, Semester 20...... /20.........
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(Unterschrift der/des Schulerin/Schilers)

Bei Beurlaubungen, die nach dem 4. Oktober 2023 bzw. 1. Marz 2024 vorgenommen werden,
wird der Semesterbeitrag zur Ganze in Rechnung gestellt.

Bei Beurlaubungen bis zu o. g. Zeitpunkt werden die erhaltenen Unterrichtsstunden
anteilsmaRig verrechnet.

Zur Kenntnis genommen. Die Schilerliste und der Stundenplan wurden geandert.

(Unterschrift der/des Lehrerin/Lehrers)

Stimme der Beurlaubung meiner Tochter / meines Sohnes zu.

(Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten)
Ich erklare mich mit der EDV-méaRigen Erfassung meiner Daten einverstanden und anerkenne die geltenden Bestimmungen.

WIEDERANMELDUNGEN NACH DER BEURLAUBUNG
MUSSEN IM JANNER BZW. IM MAI VOR DEM WIEDEREINTRITT GETATIGT WERDEN!!




