
Kita: ______________________________________________________ 

Rückkehrbogen Sommerurlaub 2021 

 

Name Sorgeberechtigte*r: ______________________________________________ 

 

Name Sorgeberechtigte*r: ______________________________________________ 

 

Name Kind/Kinder: ____________________________________________________________________________ 

 

Hiermit bestätige ich/wir, dass ich /wir, gemäß den Regelungen der jeweils aktuell gültigen Coronavirus-
Einreiseverordnung – CoronaEinreiseVO, keine Rückreise aus einem als Risikogebiet eingestuften Gebiet), 
innerhalb der letzten 10 Tage vor Beginn der Betreuung der Kita, vorgenommen habe/n.  

 

Die jeweils aktuellen Listen aller drei Risikogebietstypen finden sich auf der RKI-Webseite: 
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Risikogebiete_neu.html 

Die jeweils aktuellen Regelungen zu Einreisen aus Hochinzidenzgebieten bzw. Virusvariantengebieten sind 
zwingend zu beachten. 

Eine Kurzübersicht der aktuell geltenden Corona-Einreiseregeln sind zu finden unter: 

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/Dateien/3_Downloads/C/Coronavirus/FAQs_Reise/Cor
ona-Einreiseregeln_Kurzuebersicht.pdf 

Die Übersicht ist ebenfalls auf Seite 2 abgedruckt (Stand 23.07.2021) 

Einreiseregelungen in versch. Sprachen 

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/coronavirus-infos-reisende/einreise-sms-sprachen.html 

 

Hiermit bestätige ich/wir; dass kein wissentlicher Kontakt zu einer Person mit positiv bestätigter Corona-
Erkrankung bestanden hat.  

Weiter bestätige ich/wir, dass keine Erkrankungssyptome für eine Corona-Erkrankung vorliegen. 

Der Träger ist aufgrund der besonderen momentanen Gefährdungssituation berechtigt, die Sorgeberechtigten nach 
Ihrem Aufenthaltsgebiet während ihres Urlaubs zu befragen.  Diese Befragung gilt auch für innerdeutsche Reisen. 

Ist den Sorgeberechtigten bei Antritt der Reise bekannt, dass bei der Rückkehr eine Quarantänepflicht besteht, liegt 
das Risiko und dessen Folgen ausschließlich bei den Sorgeberechtigten. Eine Quarantänepflicht befreit nicht von 
der Pflicht zur Beitragszahlung.  

 

_________________, den ____________           _________________________________________ 

Ort      Unterschrift Sorgeberechtigte*r 

 

_________________, den ____________           _________________________________________ 

Ort      Unterschrift Sorgeberechtigte*r 

https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Risikogebiete_neu.html
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/Dateien/3_Downloads/C/Coronavirus/FAQs_Reise/Corona-Einreiseregeln_Kurzuebersicht.pdf
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/fileadmin/Dateien/3_Downloads/C/Coronavirus/FAQs_Reise/Corona-Einreiseregeln_Kurzuebersicht.pdf


 


