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Liebe Eltern,

Koéln, 21.02.2022

wie Sie dem weitergeleiteten Elternbrief des Ministeriums letzte Woche entnommen haben, dndert
sich das Testverfahren an Grundschulen. Ab dem 28.02.2022 finden keine Lolli-Testungen mehr in der
Schule statt. Die Kinder werden kiinftig mit Antigen-Selbsttests zu Hause getestet.

Wer wird getestet?

e nicht immunisierte Kinder (weder vollstéandig geimpft noch genesen) - Testpflicht
e immunisierte Kinder (vollstandig geimpft oder genesen) - auf Wunsch der Eltern freiwillige
Teilnahme moglich

Wann wird getestet?

Die Testungen finden 3x wochentlich (z.B. Montag, Mittwoch, Freitag) zu Hause statt. Die Tests
kénnen sogar schon am Vorabend dort stattfinden. Positiv getestete Kinder missen das hausliche
Umfeld gar nicht erst verlassen und verringern so das Risiko, andere Personen auf dem Schulweg zu
infizieren. Alternativ kann auch weiterhin die Bescheinigung einer Teststelle (iber einen negativen
Antigen-Schnelltest (sog. Birgertest) vorgelegt werden. Auch dieser Test ist 24 Stunden giiltig.

Wie bekommen Sie die Tests fiir zu Hause?

Donnerstags bekommen Ihre Kinder 3 Tests von der Lehrerin mit nach Hause.

Sie als Eltern versichern einmalig die regelmatige und ordnungsgemaBe Vornahme der Testungen.
Fiillen Sie uns dazu bitte schnellstmoglich den unten angefiigten Riicklaufer aus.

Bitte schicken Sie lhre Kinder auch weiterhin nur dann in die Schule, wenn die Tests negativ sind und
lhre Kinder keinerlei Symptome aufweisen.

Vielen Dank und herzliche Griif3e,
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B. Marks-Pal M. Fabry
-Schulleiterin- -stellv. Schulleiterin-
Mein/Unser Kind , Klasse ist:

(J nicht immunisiert. Es besteht die Verpflichtung zur Testung.

0O immunisiert. Es soll auf meinen /unseren Wunsch hin freiwillig an der Testung
teilnehmen.

O immunisiert. Es nimmt nicht an der Testung teil. Bitte legen Sie eine entsprechende
Bescheinigung iiber die Immunisierung bei der Klassenlehrerin vor.

Ich/ Wir versichere/n, dass mein/unser
Kind , Klasse 3x wochentlich zu Hause
ordnungsgemaR getestet wird.

Unterschrift Eltern:




