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Tel.. 02762/54670 LANDESBERUFSSCHULE
Email: direktion@lbslilienfeld.ac.at LILIENFELD
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Antragssteller o ) Wird kein Internatsplatz
(Erziehungsberechtigter bzw. volljahriger Schiiler) .. .

gewulnscht, ersuchen wir um
sofortige Ruck-sendung (per Post
oder Mail!)
............................................................ Te'efon: 02762/ 54 670
Mail: direktion@ Ibslilienfeld.ac.at

Landesberufsschule Lilienfeld
Berghofstralle 14
3180 Lilienfeld

ABMELDUNG VOM SCHULERWOHNHAUS

(nur auszuftllen, wenn kein Internatsplatz gewtinscht wird!)

Ich erklare mich einverstanden, dass mein Sohn/meine Tochter/mein Mindel
.................................................................. Schuler/in der ..................Klasse flr

den Berufsschullehrgang als Externist besucht.

Wohnadresse bzw. auch Name des Vermieters wahrend des Schulbesuches:

Ich nehme zur Kenntnis, dass in der Zeit vor und nach Unterricht keine Aufsicht gestellt
wird

und Ubernehme daher fir diese Zeitraume die volle Haftung. Gleichzeitig verpflichte ich
mich,

fur den regelmafigen Schulbesuch und fir punktliches Erscheinen zu sorgen.

Jede Erkrankung wéhrend des Schulbesuches bitte sofort in der Direktion melden!

Fur den Lehrberechtigten besteht durch seine Unterschrift
keine Haftung, sondern dient nur zur Kenntnis.

Lehrberechtigter Unterschrift des Erziehungsberechtigten
(Unterschrift und Stampiglie)  bzw. des volljahrigen Schilers
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