COVID-19 Zutrittsformular DAV Kletterzentrum Freiburg

Dieses Formular muss von jeder Person bei jedem Besuch am Empfang in einer dafiir vorgesehenen
Ablage vollstandig ausgefillt deponiert werden. Es soll, wenn moglich, schon zu Hause ausgefillt und
in das Kletterzentrum mitgebracht werden.

Das Formular ist online verfiigbar auf www.dav-freiburg.de/de/kletterzentrum.

Allgemeine Verhaltensregeln

Abstand halten. v v v v v
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Griindlich Hénde schiitteln In Taschentuch oder Bei Symptomen Nur nach telefoni-
Hédnde waschen. vermeiden. Armbeuge husten zuhause bleiben. scher Anmeldung
und niesen. in Arztpraxis oder
Notfallstation.

Spezielle Verhaltensregeln fur das Klettern

= |ch plane die Anreise individuell und vermeide die 6ffentlichen Verkehrsmittel.

= |ch ziehe mich mdglichst zu Hause um und betrete die Anlage trainingsbereit. Damen- und
Herrenumkleiden, sowie Duschen sind gesperrt.

= |ch trage beim Betreten und Bewegen durch das Kletterzentrum eine Mund-Nase-
Schutzmaske. Im Sportbereich kann auf eine Schutzmaske verzichten werden.

= |ch nutze vor und nach jedem Klettern Flissigmagnesium oder Desinfektionsmittel.

= |ch klettere nur in den freigegebenen Sektoren, damit der Abstand gewahrt bleibt.

= |ch versammle mich nicht in Gruppen.

= |ch halte mich an alle weiteren anlagespezifischen Vorgaben.

= |ch bin mir bewusst, dass ich bei VerstofRen gegen die Vorgaben, im Interesse der Gesundheit
aller, der Halle verwiesen werden kann.

Triage
Beantworte folgende Fragen durch Ankreuzen: Ja | nein
Hast du Krankheitssymptome wie Fieber, Kopfschmerzen, Halsschmerzen, Husten?
Musstest du eigentlich in Quarantane oder Selbstisolation sein?

Hast du den Verdacht, dass du infiziert sein konntest?

Gehorst du zur besonders gefahrdeten Personengruppe?

Treten bei mir Symptome auf, kontaktiere ich einen Arzt und benachrichtige mein
Umfeld
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Benutzerordnung
Mit meiner Unterschrift willige ich in die COVID-19 bedingten Ergédnzungen der Benutzerordnung des
DAV Kletterzentrum Freiburg ein.

Personliche Angaben

Die Angaben dienen ausschliefRlich der Nachverfolgung von méglichen Infektionsketten. Mit meiner
Unterschrift willige ich in die Datenschutzerkldrung des DAV Kletterzentrum Freiburg ein.
(https://kletterzentrum-freiburg.de/datenschutzerklaerung)

Name, Vorname: Geburtsdatum:

Telefon: oder E-Mail:

Datum: Ankunftszeit:

Unterschrift: (Bei Minderjahrigen, Unterschrift eines Erziehungsberechtigten)

29. Juni 2020
DAV Kletterzentrum Freiburg, Tim Kukla



