
 
 
 
 

Mitteilung für die Sportlehrerin 
 
Name, Vorname Schüler(in): _______________________________ 
Klasse: ______ 
 
 
 
 
 
Sehr geehrte Frau Wagner,  
 
 
mein Sohn/meine Tochter hat folgende gesundheitliche Beschwerden: 
 
___________________________________________________________________ 
 
Ich bitte dies im Sportunterricht zu berücksichtigen. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
 
_______________   ____________________________________ 
Datum     Unterschrift des/ der Sorgeberechtigten  
 
 
 
 
Hinweise: 
Die Mitteilung ersetzt kein ärztliches Attest. Bei dauerhaften Beschwerden länger als 3 Tage 
benötigen wir zeitnah eine Sportbefreiung vom Arzt. 
Die Mitteilung entbindet NICHT von der Anwesenheitspflicht, die Kinder sind mit der Klasse 
in der Turnhalle (Hausschuhe!). 
Die Sportlehrerin entscheidet, ob ggf. in Teilbereichen die Übungen mitgemacht werden. 
 
 

 
                                                                                                                             

              
 

Paul-Wäge-Grundschule Dölzig 
Am alten Sportplatz 2 

04435 Schkeuditz 
 

Tel.: 034205 87452 
sekretariat@grundschule-doelzig.de 
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