Grundschule Hahn-Lehmden

Lehmder StraBe 8 26180 Rastede

Selbsttest Schiiler/innen zu Hause

Ich habe Mein Kind ..ot ettt ereeaeeae e selbst getestet.
(Vorname) (Nachname) (Klasse)

Unterschrift der

Datum Uhrzeit Ergebnis (positiv / negativ) Erziehungsberechtigten




