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     21702 Ahlerstedt, 16.04.2020







     Zevener Straße 30








     www.grundschule-ahlerstedt.de
Antrag auf Notbetreuung

Name des Kindes: _________________________________________________

Klasse: __________________________________________________________

Notfallnummern eines Erziehungsberechtigten: ________________________








       _________________________

	
	Montag, 20.04.
	Dienstag, 21.04.
	Mittwoch, 22.04.
	Donnerstag, 23.04.
	Freitag, 24.04.

	8.00 – 13.00 Uhr


	
	
	
	
	

	andere Zeit

wann?
	
	
	
	
	

	
	Montag, 27.04.
	Dienstag, 28.04.
	Mittwoch, 29.04.
	Donnerstag, 30.04
	

	8.00 – 13.00 Uhr


	
	
	
	
	

	andere Zeit

wann?
	
	
	
	
	

	
	Montag,

04.05.
	Dienstag, 05.05.
	Mittwoch, 06.05.
	Donnerstag,

07.05.
	Freitag, 08.05.

	8.00 – 13.00 Uhr


	
	
	
	
	

	andere Zeit

wann?
	
	
	
	
	


Die Notbetreuung ist erforderlich, weil ich beschäftigt bin 

(  im Gesundheitsbereich, medizinischen Bereich und pflegerischen Bereich,

(  zur Aufrechterhaltung der Staats- und Regierungsfunktionen,

(  im Bereich der Polizei, Rettungsdienst, Katastrophenschutz und Feuerwehr,

( im Vollzugsbereich einschl. Justizvollzug, Maßregelvollzug und vergleichbare Bereiche,

und zwar bei ________________________________________________________

(   Es liegt ein sonstiger Notfall vor, nämlich _______________________________






……………………………………………….





    Unterschrift eines Erziehungsberechtigten

