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EINGESCHRÄNKTE LEISTUNGSFÄHIGKEIT IM SPORTUNTERRICH T 
 
Mit diesem Papier wird für alle Beteiligten festgehalten, wenn Schülerinnen und Schüler aus 
gesundheitlichen Gründen den promotionsrelevanten Verpflichtungen des Sportunterrichts nicht 
vollumfänglich nachkommen können. 
 
Name und Vorname:        Klasse: 
 
 

Gesundheitliches Problem: 
 
 
 
 
 

Ärztlicher Bericht:  �  ist vorhanden        �  ist nicht nötig  
Bemerkungen: 
 
 
 
 

Zeitraum: 
 

� die eingeschränkte sportliche Leistungsfähigkeit ist unbeschränkt 
 
� gilt vom  __________________________    bis   _____________________________ 
 
 

Entscheid des Prorektorates zusammen mit der Sportl ehrperson: 
 

Die Schülerin/Er: 
 

�   wird dispensiert vom Besuch der Sportlektionen bis ____________________________ 
      
           Das Semesterzeugnis: 
 
           � weist keine Sportnote aus, es steht „dispensiert“. 
 
           � es gibt eine Sportnote mit mindestens zwei Tests. 
 
�   besucht den Sportunterricht, macht keine Tests bis ____________________________ 
       
           Das Semesterzeugnis: 
 
           � weist keine Sportnote auf, es steht „besucht“. 
 
           � Es gibt eine Sportnote mit mindestens zwei Tests. 
 
� Diese Regelung muss jedes Semester erneuert werden. 
 
�   Diese Regelung gilt bis ________________________ 
 
 

 
Unterschrift:     Datum:   Kopien an: 
 

Schülerin/Er: _____________________ ___________  � Eltern 
 
Prorektorat: _____________________ ___________  � Arzt 
 
Sportlehrperson:    _________________ ___________  � Leitung Sportklasse/ 

     Klassenlehrerin/Er 


