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Eigenerklärung COVID-19

Die/der unterfertigte _____________________________, Mitglied im Amateursportverein Terlan, geboren am ___________________________________ in ___________________________________ und wohnhaft in  (PLZ, Ort) _________________ (Adresse) ______________________________________________
BESTÄTIGT
· [bookmark: _Hlk39238913]Aktuell nicht an COVID-19 erkrankt zu sein
· keine Symptome aufzuweisen, die auf eine Infektion mit COVID 19 deuten, wie z.B. eine Körpertemperatur über 37,5 Grad, Husten, Schwäche oder Kraftlosigkeit, Muskelschmerzen, Durchfall, fehlender Geruchs- und/oder Geschmacksinn
· gemäß Rundschreiben 0018584-29/05/2020 vom Gesundheitsministerium, keinen Kontakt mit Personen gehabt zu haben, die an COVID 19 erkrankt sind
· über die aktuellen gesetzlichen Bestimmungen und Verordnungen zur Eindämmung der Covid-19 Bescheid zu wissen
· die Regeln und Vorschriften zur Benützung der Beachvolleyballanlage und dem entsprechenden Verhalten gelesen zu haben und zu respektieren


Datum:_____________  	Unterschrift ________________________
Note:

Privacy:
Ich bin mir bewusst, dass eine Falscherklärung Sanktionen im S.d.G. Art 76 D.P.R. 445/2000 zur Folge haben kann. Ich nehme zudem zur Kenntnis, dass der Amateursportverein Terlan sich vorbehält, die entsprechenden Daten auf Richtigkeit zu prüfen. 
Die/der Unterzeichner wurde über die Sammlung der persönlichen Daten gemäß art. 13 EU N. 679/2016 informiert, welche im Fall auch für Maßnahmen zur Eindämmung der COVID 19 Pandemie an die zuständigen Behörden weitergegeben werden können.  

[bookmark: _GoBack]Datum:_____________  	Unterschrift ________________________
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