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Versicherung	zum	Gesundheitszustand	bei	Wiederaufnahme	eines	regelhaften	
Unterrichtsbetriebs	in	der	Schwimmschule	Jule´s	Schwimmspass	in	Hamburg.	
Ab	dem	22.	Mai	2021	ist	die	Öffnung	der	Schwimmbäder	in	Hamburg	wieder	erlaubt.	Mit	
Wiederaufnahme	des	Schwimmunterrichts	müssen	die	Eltern	dafür	in	schriftlicher	Form	bei	
der	Schwimmschule	versichern,	dass	keine	Krankheitssymptome	bei	ihren	Kindern	vorliegen,	
die	mit	einer	COVID-19-Erkrankung	im	Zusammenhang	stehen	könnten.	Die	Versicherung	
muss	auch	den	diesbezüglichen	Gesundheitszustand	aller	Mitglieder	der	häuslichen	
Gemeinschaft	einbeziehen.		
Im	Falle	einer	Änderung	des	Gesundheitszustandes	ist	unverzüglich	die	Schwimmschule	zu	
informieren.	Liegt	eine	solche	Versicherung	der	Eltern	nicht	vor,	muss	das	Kind	vom	
Unterricht	ausgeschlossen	werden.	
Die	Versicherung	ist	von	Jule´s	Schwimmspass,	als	auch	vom	Vermieter	der	Schwimmhalle	
(Hamburg	Pools	GmbH)	aufzubewahren	und	nach	vier	Wochen	zu	vernichten.		
	
Personen	mit	respiratorischen	Symptomen	dürfen	am	Schwimmunterricht	grundsätzlich	
nicht	teilnehmen.	Die	Teilnahme	ist	erst	dann	wieder	möglich,	wenn	mindestens	48	Stunden	
Symptomfreiheit	besteht	und	dieses	schriftlich	von	den	Erziehungsberechtigten	bestätigt	
wird.	Die	Kursleitung	kann	bei	Zweifeln	am	Gesundheitszustand	des	Kindes	eine	Teilnahme	
des	Kindes	ablehnen.	Kinder,	die	während	der	Unterrichtszeit	Symptome	zeigen,	sind	
umgehend	von	der	Gruppe	zu	trennen	und	von	den	Eltern	abzuholen.	Das	Gesundheitsamt	ist	
zu	informieren.	
	
Name	der	Begleitperson:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Name,	Vorname	des	Kindes:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Vollständige	Anschrift:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
Telefonnummer:	 	 	 	 	 	 	
Kurs:												Uhr	
	
Hiermit	bestätige	ich	mit	meiner	Unterschrift,	dass	das	vorgenannte	Kind	sowie	die	
im	Hausstand	lebenden	Personen	keine	Symptome	der	Krankheit	Covid-19	(z.B.	
erhöhte	Temperatur,	Halsschmerzen,	Husten,	Schnupfen,	Geruchs-	und	
Geschmacksbeeinträchtigung,	Durchfall)	aufweisen.	
	
	
Ort,	Datum	Unterschrift	eines	Elternteils/Personensorgeberechtigten	
	



	

	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


