
Kontaktnachverfolgung
(Mehrere Personen nur eintragen, wenn es sich um Familien  
oder gemeinsam in einem Haushalt lebende Personen handelt)

Name, Vorname Datum Adresse* genesen / geimpft 
Testnachweis 

(Datum / Uhrzeit)
Unterschrift

 ___________________________________________
                                 
Telefon/Handy:

 _________________

 ___________________________________________
                                 
Telefon/Handy:

 _________________

 ___________________________________________
                                 
Telefon/Handy:

 _________________

 ___________________________________________
                                 
Telefon/Handy:

 _________________

 ___________________________________________
                                 
Telefon/Handy:

 _________________

 ___________________________________________
                                 
Telefon/Handy:

 _________________

Die hier aufgenommenen Daten werden vertraulich und ledlich für die ggf. nötige, hilfreiche Nachverfolgung von Infektionsketten im Zusammenhang 
mit der Corona-Pandemie aufgenommen, 4 Wochen gesichert aufbewahrt und nur auf Anfrage an das zuständige Gesundheitsamt weitergegeben.
*= Angabe der E-Mail-Adresse freiwillig


