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NOTFALLADRESSEN

Klasse: _________
NAME DES KINDES: _____________________________________________________________________  

Adresse: ______________________________________________________________________________ 

Versicherungsnummer des/der Schülers/Schülerin: ______________________________________  

NAME DER MUTTER: _____________________________________________________________________

obsorgeberechtigt   O ja        O nein
Arbeitsstelle: ___________________________________________________________________________  

Telefonnummer: _______________________________________________________________________
Versicherungsnummer: ________________________________________________________________  

E-Mail-Adresse: ________________________________________________________________________
NAME DES VATERS: _____________________________________________________________________
obsorgeberechtigt   O ja        O nein
Adresse (falls nicht ident mit Kind): _____________________________________________________

Arbeitsstelle: ___________________________________________________________________________  

Telefonnummer: _______________________________________________________________________
Versicherungsnummer: ________________________________________________________________
E-Mail-Adresse: ________________________________________________________________________
Wer kann im Notfall außerdem verständigt werden?  

Name: ________________________________________________________________________________  

Beziehung zum Kind: ___________________________________________________________________
Adresse: ______________________________________________________________________________  

Telefonnummer: _______________________________________________________________________   

