Anmeldung zur Notbetreuung

Die IGH bietet gemal3 den Weisungen der Landesregierung fiir Kinder, deren Eltern in folgenden Bereichen
arbeiten, eine Notbetreuung an: (Stand 27.4.20)

Berufe im medizinischen Bereich

Berufe bei Polizei, Feuerwehr, Rettungsdienst

Berufe zur Aufrechterhaltung der Versorgung (Strom Gas Wasser Muillabfuhr...)

Berufe in Produktion und Handel von Lebensmitteln

Berufe im Bestattungswesen

Zudem grundsatzlich fir Kinder bei denen beide Erziehungsberechtigte/ bei Alleinerziehenden der/
die Alleinerziehende einen aul3erhalb der Wohnung prasenzpflichtigen Arbeitsplatz haben UND fiir
ihren Arbeitgeber dort als unabkdmmlich gelten. Die Bescheinigung hierliber muss vom Arbeitgeber
ausgestellt und der Schule vorgelegt werden.

Bitte geben Sie Ihrem Kind, falls es nach den genannten Kriterien zur angesprochenen Gruppe gehort,
dieses Schreiben mit der ausgefiillten Riickseite unterschrieben zum ersten Tag der Notbetreuung in die
Schule mit. Nur so kénnen wir lhr Kind in die Betreuungsgruppe aufnehmen.

Um uns die Planungen zu erleichtern kénnen Sie das Formular auch eingescannt schon vorab an folgende
Emailadresse senden:

vertretung@igh-hd.de fiir Klasse 5+6+7

czernoch@igh-hd.de fiir die Klassen 1-4

Achten Sie darauf, dass lhr Kind seine Arbeitsmaterialien dabei hat, um die von seinen Lehrern erteilte
Arbeitsauftrage erledigen zu kénnen. Auch ist es sinnvoll, dem Kind ein Buch zum Lesen mitzugeben.

Mit freundlichen GriiRen

Schulleitung IGH


mailto:vertretung@igh-hd.de
mailto:czernoch@igh-hd.de

Anmeldeformular fiir die Notbetreuung an der IGH, Betreuungszeit
* Klasse 1-4 werktags zwischen 8 und 17 Uhr
* Klasse 5-7 werktags auBer Mittwoch zw. 8 und 16 Uhr, am Mittwoch zw. 8 und 13 Uhr
Stand 27.4.2020
Nachname, Vorname des Kindes: Klasse:

Name der Multter: alleinerziehend: Onein O ja

Ausgeubter Beruf der Mutter:

Name des Vaters: alleinerziehend:  Onein Oja

Ausgeubter Beruf des Vaters:

Bitte kreuzen Sie zur Bestatigung an:

Beide Eltern arbeiten in einem systemrelevanten Beruf oder sind am Arbeitsplatz
aulRerhalb der Wohnung unabkdmmlich - Bescheinigung vom Arbeitgeber
erforderlich. Regelung fur Alleinerziehende: Merkmal muss nur fur die/ den
Alleinerziehende/n zutreffen

Das Kind geht in eine der Klassen 1-7

Kind bzw. Eltern waren in den letzten 14 Tagen in keinem Risikogebiet nach
Klassifizierung des Robert-Koch- Instituts

Beim Kind, den Eltern und ggf. Geschwistern liegen keine Erkaltungssymptome und
kein Fieber vor

Es gibt keine andere Betreuungsmaoglichkeit

= Die Betreuung in der Notfallgruppe erfolgt nur, wenn alle oben aufgelisteten Kriterien
erfiillt sind.

Unser / mein Kind bendtigt folgende Betreuungszeiten und ist bei Fehlen zu entschuldigen:
(Angaben werden nur zum dienstlichen Zwecke verwendet und anschliel3end vernichtet)
Datum Betreuungszeit Datum Betreuungszeit

Telefonnummer, unter der Sie im Notfall erreichbar
sind:

Ich/ Wir versichern/ versichere, dass die Betreuung in der Notgruppe zwingend erforderlich ist und
bestatigen / bestatige hiermit die Richtigkeit unserer / meiner Angaben

Unterschrift Mutter: Unterschrift Vater:




