
 

  
 

Mitteilung zum 

Bezug von Jokertagen 
Bitte dieses Formular vollständig ausgefüllt und aus 
schulorganisatorischen Gründen möglichst frühzeitig, 
sicher aber vor dem Bezug des Jokertages der 
Klassenlehrerin/dem Klassenlehrer abgeben. 

 

Hiermit beziehen wir einen Jokertag für: 

Name/Vorname des Kindes: _______________________________________ 

Klasse und Lehrperson: _________________________________________ 

Eltern:    _________________________________________ 

Adresse:   _________________________________________ 

Telefon:   _________________________________________ 

Datum und Unterschrift: _________________________________________ 

Mit der Unterschrift bestätigen wir, das Reglement Jokertage der Schule Stammheim zur Kenntnis genommen zu haben. 
www.schule-stammheim.ch 

 

Bezug Jokertage 

Datum:   _________________________________________ 

Folgende Lehrpersonen sind vom Jokertag betroffen und werden durch die 

Klassenlehrperson über die Absenz informiert: 

Namen der Lehrpersonen:    

    

 

 

Wird von der Schule ausgefüllt und den Eltern bestätigt. 

  Kenntnisnahme der Schule Jo   Jokertag kann nicht bezogen werden 

    Grund:  _______________________________ 

 

Datum und Unterschrift der Klassenlehrperson: _________________________ 
 


