ANWESENHEITSNACHWEIS Turniervorbereitungstraining

Von jedem*r Teilnehmer*in und jedem*r Begleiter*in auszufillen und bei Anreise ausgefiillt an der
Meldestelle abzugeben.

Tag der Anwesenheit: 6.6.2021

Fiir die o,g. Veranstaltung nach den Bestimmungen der §§6-12 IfSG (Infektionsschutzgesetz)
anlésslich Covid19/Corona ist es zwingend erforderlich, dass Sie uns vor dem Betreten des
Veranstaltungsgelandes lhre persdnlichen Daten freiwillig zur Verfiigung stellen.

Nachname:

Vorname:

StraRe, Haus Nr.:

PLZ, Ort:

E-Mail:

Mobilnummer:

Funktion (bitte ankreuzen):
Reiter*in O

Richter O
Helfer/Mitarbeiter O

Begleiter/Pferdepfleger O von:

andere Funktion O bitte benennen:

e Die Abgabe und Speicherung meiner Daten bei den zustdndigen Gesundheitsbehdrden
genehmige ich nur zum Nachweis evtl. auftretender Infektionswege.

e Eine Weitergabe meiner personenbezogenen Daten an andere Dritte wird ausdricklich nicht
gestattet.

e Ich verpflichte mich, die kommunizierten Hygienemalinahmen, Abstandsregeln,
Bestimmungen lGber Mundschutzmasken und die weiteren Reitanlage bedingten
Verhaltensregeln einzuhalten.

e Ich versichere, keine Krankheitssymptome aufzuweisen, die fiir eine Infektion mit dem
Coronavirus typisch sind.

Ort, Datum

Unterschrift



