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Datum: 
Schule: 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich keine Covid-19 Symptome habe.
	
	Name, Vorname
	Anschrift
	Telefonnummer / E-Mail-Adresse
	Unterschrift

	Leitung der Gruppe
	
	
	
	

	Begleitperson
	
	
	
	

	Begleitperson
	
	
	
	

	Begleitperson
	
	
	
	

	Begleitperson
	
	
	
	


Anzahl der Kinder:
Unterschrift Klassenlehrer*in/Gruppenleiter*in: 


Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass alle Schüler*innen nach den von der Schule festgelegten Covid-19 Testzyklen getestet wurden und keine positiven Befunde vorliegen.
