Waldschule

Waldstralle 3
63477 Maintal

T

Tel. 06109-64005 Fax:06109-7630971 Email: poststelle-waldschulef@schule.mkk.de

Liebe Eltern,

[hr Kind soll demniichst im Rahmen des Schulsports am obligatorischen Schwimm-
unterricht teilnehmen.

Um unliebsamen Komplikationen vorzubeugen, bitten wir Sie, folgende Hinweise zu
aktuellen oder fritheren Erkrankungen oder Gesundheitsstérungen zu beachten:

* Mittelohrentziindung /Trommelfelldefekte

e Herzfehler oder Kreislaufstérungen

e Nieren- oder Blasenleiden

e Lungenasthma, hdufige Bronchitis

e Anfallskrankheiten (Epilepsie)

e Sonstige Zustinde von Bewusstseinsstorungen

e Ansteckende Krankheiten

e Operationen im letzten Jahr

* Ansteckende oder entziindliche Hauterkrankungen
e Liuse

e Sonstige Krankheiten (Rheumaerkrankung, Stoffwechselstorungen, Allergien)
e |[st |hr Kind zurzeit in drztlicher Behandlung?

e [st Ihr Kind vom Sportunterricht befreit?

In Zweifelsfillen sollten Sie Thr Kind einem Arzt (Kinderarzt, Hausarzt) vorstellen,
der die Schwimmtauglichkeit lhres Kindes bescheinigt.

Bei Erkiiltungskrankheiten (Schnupfen, Huste etc.) bitten wir Sie, Ihr Kind nicht
zum Schwimmen zu schicken und immer eine entsprechende Entschuldigung
mitzugeben. Thr Kind darf dann nach Hause gehen.

Falls Thr Kind aus gesundheitlichen Griinden fiir lingere Zeit nicht am
Schwimmunterricht teilnehmen kann, ist ein drztliches oder schulirztliches Attest
erforderlich.

Bitte fiillen Sie beiliegende Erkldrung aus.



Wir haben die Mitteilung der Schule beziiglich des Schwimmunterrichts zur

Erklarung

Kenntnis genommen.

Unser Kind

Sollte Ihr Kind eines der 0.g. Abzeichen erworben haben, geben Sie ihm bitte

ist Nichtschwimmer

Ist Schwimmer ohne Pass

besitzt das Seepferdchen-Abzeichen
besitzt einen Schwimmpass in Bronze

besitzt einen Schwimmpass in Silber

den Pass zum ersten Schwimmen mit in die Schule.

|:| Wir erheben keine gesundheitlichen Bedenken gegen die Teilnahme

unseres Kindes am Schwimmunterricht.

|:| Wir erheben Bedenken aus folgenden Griinde (s. Begleitschreiben):

Name des Kindes

Klasse

Unterschrift eines
Erziehungsberechtigten:
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