
Antrag auf Bescheinigung der Zeit der Absonderung in sog. Häusliche Quarantäne: 

Vorname:   

Name:  

Geburtsdatum:   

Straße:  

 

PLZ, Wohnort:  

Erziehungsberechtigte: (nur bei Minderjährigen)   

 

Telefonnummer:  

 

E-Mail-Adresse: Entnahmedatum des positiven PCR-Tests:  

 

Tatsächlicher Zeitraum der Absonderung in Häusliche Quarantäne, vom                                                                             bis    

 

Sie haben keine Symptome mehr seit mindestens 48 Stunden?       Ja              Nein    

 

Gewünschte Übermittlungsform (schriftlich/per E-Mail):     

 

 Hiermit bestätige ich die Richtigkeit der von mir gemachten Angaben. Die Datenschutzbestimmungen entnehme ich der Homepage der Gemeinde Weiskirchen, diese 

akzeptiere ich.    

Weiskirchen, den __________________        __________________________________ 

                                                                                                         Unterschrift 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

  

  

 


