
LSR_Form_Beendigung Sprachheilkurs 

 
 
 
 
 
 
 
………………………… 
        Datum 
 
 
 
Liebe Eltern! 
Liebe Erziehungsberechtigte! 
 
Ihr Kind ………………………………………………….. hat seit ……………………… an einem  
           (Name)          (Datum) 
  

Sprachheilkurs teilgenommen und große Fortschritte gemacht. Es wird daher mitgeteilt, dass der  
 
Sprachheilkurs mit …………………….. beendet werden kann. 
              (Datum) 
 

Es wird empfohlen, die Sprache des Kindes weiterhin zu beobachten. Gegebenenfalls können Sie sich 
gerne an mich wenden. 
 
Den Erhalt dieser Information bestätigen Sie bitte mit dem unteren Abschnitt durch Ihre Unterschrift 
und geben diesen bitte Ihrem Kind wieder in die Schule mit. 
 
 
 
Mit freundlichen Grüßen, 
 
 
 
…………………………………………………… 

        Sprachheillehrer/in 
 
 
 
� ------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
 
 
Beendigung des Sprachheilkurses 
 
Ich bin über die Beendigung des Sprachheilkurses für mein Kind  …………………………………………………… 
          (Name) 
 

informiert worden. 
 
 
 
 
 
…………………………..     ……………………………………………………………….. 
       Datum           Unterschrift Erziehungsberechtigte 

 
 

 
Name der Sprachheillehrer/in: …………………………………………………………….. 
 
Schule: ……………………………………..……. 


