
 

Erfassung Ihrer Kontaktdaten  ** Freibad Waldenburg ** 

 
 

Durch den Gast auszufüllen: 

Vorname Familienname 

Telefonnummer oder E-Mail-Adresse 

 

 

Anschrift (Straße, PLZ, Ort) 

 

 

____________________________________ 

Unterschrift 

 

 

Datum gekommen: gegangen: 

 

Dieser Erfassungsbogen dient ausschließlich der ggf. notwendigen Nachverfolgung von Infektionsketten und 
wird nach 4 Wochen vernichtet. 

 

 

 


