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ANWESENHEITSNACHWEIS

Fiir das Reitturnier in Uberlingen / RV Uberlingen e.V., Reutehdfe 5-7 88662
Uberlingen nach den Bestimmungen der §6-12 IfSG Corona/CoVID 19

Vor-und Zuname:

Stralle:

PLZ & Ort:

Mail:

Telefon:

O Begleitperson 1

O Begleitperson 2

O Begleitperson 3

= Die Abgabe und Speicherung meiner Daten beiden zustdndigen Gesundheitbehorden
genehmige ich nurzum Nachweis eventuell auftretender Infektionswege.

= Eine Abgabe derDatenan andere Dritte wird ausdriicklich nicht gestattet.

= |ch verpflichtemich, die veroffentlichten und ausgehangten Desinfektionsmassnahmen,
Abstandsregeln und Bestimmungen iber Mundschutzmasken einzuhalten.

= |chversichere,dassichheute undindenletzen48Stunden freivon jeglichen
Krankheitssymptomen war.

=  Ausserdemversichereich, dassich keinerlei Kontakt zu nachweisslichan CoVID-19
Erkrankten und Personsn, die sichin Zuge dieser Erkrankungin Quarantadne befinden,
hatte.

Ort, Datum: Unterschrift:

Die Angaben der Daten sind erforderlich zum Betreten des Turniergelandes!



