
Sehr geehrte Besucherin, 
sehr geehrter Besucher,
Im Sinne unserer Fürsorgepflicht legen wir großen Wert auf die Einhaltung der Gesundheit sowohl
bei unseren Beschäftigten als auch bei unseren Gästen und allen weiteren Besuchern. Die aktuelle
Situation einer Pandemie veranlasst uns, präventive Maßnahmen einzuleiten, um im besten Fall eine
Infektion zu vermeiden. Aus diesem Grund bitte wir Sie, uns durch entsprechendes Ankreuzen der
folgenden Punkte zu unterstützen, (sofern zutreffend).

Ebenso bitten wir Sie, uns unverzüglich mitzuteilen, wenn Sie im Anschluss an Ihrem Besuch bei
uns positiv auf die aktuelle Corona-Infektion getestet werden. Bitte teilen Sie uns hierbei auch den
Namen des Besuchten mit. Nutzen Sie bitte Hierfür die E-Mail Adresse:

info@woodlandpark-leese.de

Sollte im Nachgang, innerhalb der aktuell bekannten Inkubationszeit, bei uns ein Infektions- oder
Verdachtsfall auftreten, werden wir Sie ebenso kontaktieren. Hierfür benötigen wir persönliche
Kontaktdaten. Die Daten werden ausschließlich zum Zwecke der notwendigen Maßnahmen im Falle
einer Infektion verwendet und nach 6 Wochen vernichtet. Datenschutzhinweise zur Verarbeitung
Ihrer Daten bei Woodlandpark-Leese finden Sie unter www.woodlandpark-leese.de.

Gleichzeitig möchten wir Sie auf die gesetzliche Abstandregel von 1,50 m und die
Mundschutzpflicht außerhalb des Spielfeldes hinweisen. Falls diese Regeln nach 2maliger
Ermahnung nicht eingehalten werden, wird Ihnen ein Platzverweis für den Spieltag, mit sofortiger
Umsetzung, ausgesprochen.

Auskunft zu 
Pandemievorsorge

Ich hatte meines Wissens keinen Kontakt zu einem
infizierten Menschen oder zu Menschen, die sich innerhalb
der letzten 14 Tage in einem aktuell ausgewiesenen
Risikogebiet gemäß Robert-Koch-Institut aufgehalten haben.

Ich bin innerhalb der letzten 14 Tage nicht von einer Reise
aus einem ausgewiesenen Risikogebiet zurückgekehrt

Mit der folgenden Unterschrift bestätige ich die Richtigkeit meiner Angaben.

Ich bin einverstanden, dass die angegebenen Daten für 6 Wochen 
aufbewahrt werden.

Vorname/Name des Besuchenden: ______________________________________

Telefonnummer des Besuchenden: ______________________________________

E-Mail-Adresse des Besuchenden _______________________________________

______________________________________________________________________
Datum: Unterschrift des Besuchenden


