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HAVELLAND-GRUNDSCHULE

Berlin, Bezirk Tempelhof - Schdoneberg

KolonnenstraRe 30-30a
10829 Berlin

Telefon: 030 / 902777155
Telefax: 030 / 902777060

Berlin, 12.04.2021
Liebe Eltern,
die Senatsverwaltung hat folgende Regelungen getroffen:

Ab dem 12, April 2021 gilt:

Fir die Klassen 1 bis 6 wird weiterhin Wechselunterricht in halber Klassenstadrke durchgefiihrt.

Eine Notbetreuung fiir die 0.g. Klassenstufen wird weiterhin organisiert und angeboten.

Die Prasenzpflicht bleibt weiterhin ausgesetzt.

Alle Schiilerinnen und Schiiler sollen fir die erste Woche nach den Osterferien zwei Selbsttests mit
nach Hause bekommen, womit sie sich in dieser Woche zu Hause testen kdnnen/sollen. (siehe unten)
Hierflir bekommen die Schiilerinnen und Schiler sowohl eine Anleitung zur Durchfiihrung des
Selbsttests mit nach Hause als auch eine Eigenerkldrung in dieser das Testergebnis freiwillig der
Schule vorgelegt werden kann.

Ab dem 19. April 2021 gilt folgende Testpflicht:

Bis zu zweimal wochentlich sollen an allen Schulen verpflichtend Testungen durchgefiihrt werden. Die
Schiilerinnen und Schiiler testen sich unter Anleitung durch das padagogische Personal in der Schule
selbst. Alternativ kdnnen sie auch ein aktuelles Ergebnis einer &ffentlichen Teststelle vorlegen. Wir
erhalten laut Aussage der Schulaufsicht Mitte der Woche weitere Informationen zur Rechtslage hierzu.

Zur Ausgabe der Selbsttests:
Heute sollen uns nun die restlichen noch fehlenden Selbsttests geliefert werden, sodass wir ab
morgen diese nun hoffentlich auch ausgeben kénnen.

Thr Kind bekommt einen Test der Firma Siemens. Diese sind leider so portioniert, dass es fiir 10 Tests
nur eine Flussigkeitsflasche gibt. Dies bedeutet, dass ihr Kind die Flasche wieder mit in die Schule
bringen muss, um dann hier ab dem 19.04.2021 getestet werden zu kdnnen. Um ihrem Kind, das
Test-Kit mit nach Hause geben zu kdnnen, fiillen Sie bitte den unteren Abschnitt aus und geben
diesen ihrem Kind morgen wieder mit.

Ich bestatige hiermit, die Information erhalten zu haben, dass mein Kind mein

Kind , Klasse

Vor- und Nachname

die ,Restfllissigkeit" wieder in die Schule bringen muss.

Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)

4 Sie dirfen meinem Kind die Selbsttests mitgeben

Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)

Q Ich hole die Selbsttests personlich ab

Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)



