
 

Einverständniserklärung im Krankheitsfall 

 

 

Nach telefonischer Rücksprache mit den Eltern bzw. dem Internat darf der Schüler/die 

Schülerin________________________ , geb. ___________________ allein nach Hause/ zum Arzt/ 

zum Internat gehen. 

Diese Erklärung gilt bis zur Beendigung des Schulverhältnisses an unserer Schule. 

 

 

Datum; Unterschrift Erziehungsberechtigte 

 

 

 

 


