Anmeldung zur Notbetreuung für die Zeit vom 01.02. – 05.02.2021 (Wechselunterricht) unter Beachtung der Vorgaben des Infektionsschutzes

Bitte geben Sie nur die benötigte Zeit des tatsächlichen Betreuungsbedarfes an. Zeiten des Präsenzunterrichtes sind hier nicht zu vermerken.

Name des Kindes: ______________________________________ Klasse: _____

Tage (bitte ankreuzen):
___ Montag bis  ______ Uhr
___ Dienstag bis ______ Uhr
___ Mittwoch bis _____ Uhr
___ Donnerstag bis ____ Uhr
___ Freitag bis ________ Uhr

___  Mein / Unser Kind darf alleine nach Hause gehen.

___ Mein / Unser Kind wird von ______________________ abgeholt.                             

                                   

[bookmark: _GoBack]Email (Eltern/Sorgeberechtigte): ______________________________________

Telefonische Erreichbarkeit während der Notbetreuung:

________________________________________________________________

Arbeitsstelle der Mutter: ____________________________________________

Arbeitsstelle des Vaters: ____________________________________________

Begründung der Anmeldung zur Notbetreuung:

_________________________________________________________________

Datum: __________________________

Unterschrift: ____________________________________________
