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Gemeinde Reute Kindergarten

Erklarung Gber den Gesundheitszustand des Kindes

Ich versichere hiermit als Erziehungsberechtigter des Kindes

, geb.am

Name, Vorname

Anschrift

dass in der Wohngemeinschaft dieses Kindes in den letzten sechs Wochen keine
Ubertragbare Krankheit (z.B. Diphtherie, Masern, Rételn, Scharlach, Windpocken,
Keuchhusten, Mumps - Wochentdlpel, Ziegenpeter - ,Tuberkulose, Kinderlahmung,
Ubertragbare Darmerkrankung, Ubertragbare Gelbsucht, Gbertragbare Hautkrankhei-
ten) vorgekommen ist und dass auch gegenwartig kein Verdacht einer solchen
Krankheit vorliegt.

Ich verpflichte mich, das Kind sofort vom Besuch des Kindergartens zurtickzuhalten,
wenn bei ihm oder in der Wohngemeinschaft des Kindes eine Ubertragbare Krankheit
auftritt oder sich der Verdacht einer solchen Krankheit ergibt.

Erkrankt das Kind an einer Ubertragbaren Krankheit oder liegt der Verdacht einer sol-
chen Krankheit vor, wird die Leiterin des Kindergartens unverzuglich benachrichtigt.

Ort, Datum Unterschrift der Mutter

Unterschrift des Vaters



