
 

Hiermit erkläre ich, dass mein Kind 

 

Vorname, Name, Klasse 

 In den Herbstferien nicht in ein ausgewiesenes Risikogebiet gereist ist. 

 Die Ferien zwar im Risikogebiet verbracht hat, jedoch vor Rückkehr in die Schule 

negativ getestet wurde. 

Falls beides nicht zutrifft, bitten wir vor dem Schulbesuch um Kontaktaufnahme mit dem 

zuständigen Gesundheitsamt. 

(Zutreffendes ankreuzen) 

 

Unterschrift eines Sorgeberechtigten 

 


