
Hiermit bestätige ich die Durchführung des Corona-Selbsttests meines Kindes. 

Name des Kindes: ___________________________________________ Klasse: ________________ 

Datum: _________________________ Uhrzeit: ____________________________ 

Das Ergebnis war: positiv  (die Schule wird zur weiteren Absprache telefonisch informiert) 

   negativ   

 

_______________________________  ____________________________________________ 

Datum      Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 
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