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 Hiermit erkläre ich mich damit einverstanden,  

dass mein Kind am Open Sunday teilnehmen  

darf und versichere, dass dieses frei von  

Covid-19 Symptomen ist und sich nicht 

in häuslicher Quarantäne befindet.  

Personenbezogene Daten meines Kindes  

dürfen im Falle eines Coronavorfalles beim  

Open Sunday an die zuständigen Gesundheitsbehörden  

weitergegeben werden. Die Angabe von personenbezogenen  

Daten sind Teilnahmevoraussetzung, um die 

Rückverfolgbarkeit sicherzustellen.  

Über die Hygienemaßnahmen wurde ich informiert. 

Unterschrift der Eltern :_______________________ 

 

Datum:______________________________________ 
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