	Eigenbescheinigung

nach § 2 Absatz 3 Satz 1 Nummer 2 Buchstabe b CoronaVO Schule

über einen negativen SARS-CoV-2 Antigen-Schnelltest


	
	
	

	
Getestete(r) Schülerin/Schüler

	Name (Nachname, Vorname)
	

	Anschrift
	

	Geburtsdatum
	

	
	
	

	Antigen-Schnelltest

	Name des Tests
	COVID -19 Antigen Schnelltest

	Hersteller
	Teda Laukoetter Technologie GmbH

	Testdatum/
Testuhrzeit
	

	Test durchgeführt durch:
(Name)

Datum, Unterschrift
	

	
	
	

	Testergebnis
	negativ |_|
	

	(sofern zutreffend bitte ankreuzen)
	

	
	
	



	
Bescheinigung der Schule über die Vorlage der Eigenbescheinigung

	[image: ]




	
Die Schule bestätigt die ordnungsgemäße Vorlage der Eigenbescheinigung über einen negativen SARS-CoV-2 Antigen-Schnelltest.


	
	Name der Schule:

Straße:  

PLZ/Ort
	Grundschule Peterzell

Bärlochtalstr. 3

78112 St. Georgen

	
Name, Datum, Unterschrift, Stempel


	

	Diese Bescheinigung ist für den Zeitraum von 60 Stunden ab Testzeitpunkt gültig. 
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