
Geschwister-Scholl-Schule Sigmaringen  27.03.2020 

 

 

„G e s c h w i s t e r - S c h o l l - S c h u l e “  
 

Anmeldung Notfallbetreuung „Osterferien“ 
 

Bitte beachten Sie zum Schutz aller Kinder, Lehrer und Betreuer: 
 

 Schicken Sie Ihr Kind nur an die Schule, wenn es absolut gesund ist. 

 Die Schule benötigt einen verlässlichen Kontakt für die Zeit der Schulschließung. 

 Statten Sie Ihr Kind täglich mit frisch gewaschener und wettertauglicher Kleidung aus. Die 

Betreuung findet vorrangig im Freien statt. Wir werden versuchen, so wenig Zeit wie 

möglich zusammen in geschlossenen Räumen zu verbringen. 

 Geben Sie Ihrem Kind ein Vesper und Getränke (Trinkflasche) für den ganzen Tag mit. An 

der Schule kann kein Essen erworben werden. 

 Füllen Sie den nachstehenden Antrag für die Notfallbetreuung aus. Die Betreuungszeiten 

orientieren sich an den Unterrichtszeiten.  

----------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Notfallbetreuung in der Zeit vom 06.04.20 bis 17.04.20 an der GSS 
Die Betreuung richtet sich nach den üblichen Unterrichtszeiten. 

 
Anmeldung für: ________________________ (Vor- und Nachname) aus Klasse: _________ 
 
Notfallkontakt: _________________________________________ (Name und Telefonnummer) 
 

Beide Elternteile (bei Alleinerziehenden: Der sorgeberechtigte Elternteil) arbeiten in 

systemkritischen Bereichen (Mutter = ; Vater = ):  
 

 Polizei  Feuerwehr  Bundeswehr 

 Medizinisches und pflegerisches Personal 

 Herstellung und Versorgung von Medizinprodukten 

 Lebensmittelproduktion und Lebensmitteleinzelhandel 

 Müllabfuhr  Energie- und Wasserversorgung 

Bitte benötigte Betreuungszeiten (Uhrzeiten von - bis) eintragen: 

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

     

Anmerkungen:  
 
 
 
 
 
______________________________________________ 
Unterschrift der Erziehungsberechtigten 


