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15.06.2020

Elterninformation Juni 2020 — Schwimmunterricht fir den zuktnftigen 2. Jg.

Liebe Eltern,

im nachsten Schuljahr nimmt lhr Kind am Schwimmunterricht der Astrid-Lindgren-Schule
teil. Um die Sicherheit Ihres Kindes zu gewahrleisten, bendtigen wir vorab einige
Informationen von lhnen.

Bitte geben Sie Ihrem Kind dieses Schreiben ausgefillt (siehe Rickseite) bis Mittwoch,
den 24.06.2020 wieder mit in die Schule. Ihr Kind kann nur bei vorliegendem ausgefulltem
Zettel am Schwimmunterricht teilnehmen!

Kinder, die wegen Krankheit 0.4. nicht am Schwimmunterricht teilnehmen kénnen,
bendtigen eine schriftliche Entschuldigung vom Arzt. Sie bleiben dann in der Schule und
nehmen am Unterricht der Parallelklasse teil.

Im Schwimmunterricht werden lhre Kinder den Fahigkeiten entsprechend in Gruppen
eingeteilt.

Folgende Gegenstande muss lhr Kind zu jedem Schwimmtag mitbringen:

- Badeanzug/ Badehose

- Duschbad/ Shampoo

- GroRes Handtuch

- Tute fUr nasse Badesachen

- Entsprechend der Witterung Jacke und Mutze

- Gesundes Fruhstuck

Jedes Kind sollte bereits zu Hause gut frihsticken.

Aus Sicherheitsgrinden ist es nicht erlaubt Schwimmobrillen zu tragen. Schmuck, Geld und
Wertsachen sollten zu Hause bleiben. Kindern, mit langen Haaren, empfehlen wir das
Tragen einer Badekappe, um die Zeit zum Fonen zu reduzieren und die kurze
Schwimmzeit optimal zu nutzen.

Da wir mit dem Bus zum Schwimmbad fahren, méchten wir Sie bitten, uns mitzuteilen,
wenn Ihnen Reiselbelkeit Ihres Kindes bekannt ist.

Bitte unterstitzen Sie uns und Ihr Kind, indem Sie mit Ihrem Kind wahrend der Ferien das
selbstandige Duschen, Anziehen und Kammen tben.

Viele Griuf3e und erholsame Ferien!

lhre Schwimmlehrkrafte



Schwimmunterricht im Schuljahr 2020/2021

Name des Kindes:

Klasse:
Bitte ankreuzen:

Mein Kind ist Nichtschwimmer

Mein Kind hat das Seepferdchen
Mein Kind hat das Bronzeabzeichen
Mein Kind hat das Silberabzeichen
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Krankheiten

Mein Kind leidet unter folgenden Krankheiten/Allergien:

Erforderliche Medikamente:

Fir den Fall, dass wir Sie von unterwegs erreichen mussen, bendtigen wir Ihre
Telefonnummern, unter denen wir Sie mit Sicherheit (!) erreichen kénnen.

Name und Telefonnummer:

1 Ich habe den Brief zur Kenntnis genommen und bin damit einverstanden, dass
mein Kind am Schwimmunterricht teilnimmt.

Datum, Unterschrift des Erziehungsberechtigten



