Besucherregistrierung
fur das Freibad Waxweiler

Sehr geehrte Damen und Herren,

zum Schutz und einer moglichst schnellen Nachverfolgbarkeit moglicher Infektionsketten mit
dem Covid-19-Virus sind wir verpflichtet, Ihre Kontaktdaten gemaf der geltenden Corona
Verordnung zu erheben und fiir einen Monat auf Grundlage von Art. 6 Abs.1 ¢,d,e DSGVO
und Art. 9 Abs. 2 DSGVO abzuspeichern. Die Daten verbleiben intern und werden nur auf
Anfrage seitens der Gesundheitsbehorde zur Nachverfolgung von Infektionsketten an diese
Ubermittelt. Nach Ablauf des Monats werden die Datenblatter vernichtet.

O Ja, ich bin damit einverstanden, dass meine Kontaktdaten (Namen, Adresse, Datum
und Zeitpunkt des Badebesuchs) zum Zweck der Nachverfolgbarkeit der
Infektionskette gespeichert werden.

O Ich versichere, dass ich keine Covid-19 typischen Krankheitssymptome (u.a. Fieber,

Husten, Atemnot, Geschmacks- & Geruchsstorung) aufweise und ich nicht unter
Quarantane gestellt bin.

Mir ist klar, dass diese Einwilligung freiwillig ist und ich das Freibad nur nutzen kann,
wenn das Einverstandnis in die Dokumentation erteilt wurde.

Waxweiler,

(Datum, Unterschrift)

Betroffenenrechte

Nach der EU-Datenschutzverordnung stehen lhnen folgende Rechte zu:

Sie haben das Recht, eine Bestatigung dariiber zu verlangen, ob betreffende Daten verarbeitet werden und auf Auskunft Gber diese Daten sowie auf weitere
Informationen und Kopie der Daten entsprechend Art. 15 DSGVO.

Sie haben entsprechend Art. 16 DSGVO das Recht, die Vervollstandigung der Sie betreffenden Daten oder die Berichtigung der Sie betreffenden unrichtigen
Daten zu verlangen.

Sie haben nach MaRgabe des Art. 17 DSGVO das Recht zu verlangen, dass betreffende Daten unverziglich geldscht werden, bzw. alternativ nach MalRgabe des
Art. 18 DSGVO eine Einschrankung der Verarbeitung der Daten zu verlangen.

Sie haben ein Recht zu verlangen, dass die Sie betreffenden Daten, die Sie uns bereitgestellt haben nach MaRgabe des Art. 20 DSGVO zu erhalten und deren
Ubermittlung an andere Verantwortliche zu fordern.

Sie haben ferner gem. Art. 77 DSGVO das Recht, eine Beschwerde bei der zustandigen Aufsichtsbehorde einzureichen.



. . . Nr. (vom Personal auszufillen)
Gasteregistrierung

(gemaR der Rechtsverordnung des Landes)

Datum, Uhrzeit (vom Personal auszuftllen)

StralRe PLZ, Ort

Telefonnummer

Vorname Nachname

Ich versichere, dass meine Angaben korrekt sind.

Unterschrift



