Feier der ______ (Klasse) am __________________


Wir nehmen an der Feier teil und werden uns an die gültigen Regeln halten.

Name 
der Schülerin /des Schülers
				_____________________________________________

Kontaktdaten:
Anschrift:			_____________________________________________


Telefonnummer:		_____________________________________________


Name der Begleitperson:	_____________________________________________

Kontaktdaten:
Anschrift:			_____________________________________________


Telefonnummer:		_____________________________________________


Name der Begleitperson:	_____________________________________________

Kontaktdaten:
Anschrift:			_____________________________________________


Telefonnummer:		_____________________________________________

Sonstige Hinweise:






[bookmark: _GoBack]Diese Anmeldung wird sechs Wochen lang aufbewahrt. Im Anschluss wird sie der Datenvernichtung zugeführt. Die Angaben werden ausschließlich für den Fall einer Infektion erhoben und werden dann dem Gesundheitsamt zur Verfügung gestellt. 





