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@ Coronavirus (COVID-19)
Fragebogen
ngaben zur Person
Name/Vorname
Haben Sie Fieber? Jal ] Nein [
Haben Sie Husten? Jal | Nein [ |
Haben Sie Atemnot? Jal ] Nein [

Sie sind nicht verpflichtet uns diese 3 Fragen zu beantworten. Wir bitten Sie aber, mit Ihrem Hausarzt oder dem
Gesundheitsamt tel. Kontakt aufzunehmen, wenn Sie eine der Fragen mit ,ja“ beantworten. Informieren Sie bitte
auch unmittelbar telefonisch Ihren Vorgesetzten und kommen Sie nicht selbststandig zur Arbeitsstétte.

Sind Sie oder ist jemand aus lhrem Umfeld (Familie, Freunde, sonstige soziale
Kontakte) erkrankt oder hatte er (Sie) Kontakt mit einer nachweislich infizierten Person?

Jal] Nein [] Bei Ja Konkretisierung:

Nur bei Verdacht auf Covid-19

Waren Sie oder jemand aus lhrem Umfeld (Familie, Freunde, sonstige soziale
Kontakte) in den letzten Wochen in sog. Risikogebieten: (Osterreich, Italien, etc. oder
auch in den in Deutschland besonders betroffenen Gebieten? Link rki.de)

Jal] Nein [] Bei Ja Konkretisierung:

Beachten Sie unbedingt die aktuellen VVorsichtsmalinahmen: Link infektionsschutz.de

e Halten Sie 1,5 - 2 Meter Abstand zu anderen Personen,

¢ Regelmalig Hande mit Seife waschen (20-30 Sek),

e Halten Sie die Hande vom Gesicht fern und Vermeiden Sie Berihrungen (z. B.
Handeschitteln oder Umarmungen)

e Niesen oder husten Sie in die Armbeuge oder in ein Taschentuch — und
entsorgen Sie das Taschentuch anschliel3end in einem Milleimer mit Deckel.

e Beachten Sie die geltende ,,Ausgangsbeschrankung” und richten Sie
sich danach! Vermeiden Sie ferner alle nicht erforderlichen sozialen Kontakte
(auch beruflich).

Bitte geben Sie diesen Bogen bei Ihrem Vorgesetzten/Personalstelle ab oder senden Sie ihn per Brief
an lhren Vorgesetzten. Wenn Sie eine der Fragen mit ,ja“ beantworten informieren Sie lhren
Vorgesetzten zeitnah telefonisch.

Stand: 31.03.2020
Dieser Bogen wird firmenvertraulich behandelt und steht im Einklang mit den datenschutzrechtlichen

Voriaben des BaiLfD. Er wird nach xx Tagen vernichtet.
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http://www.ims-zert.de/
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Risikogebiete.html
https://www.infektionsschutz.de/fileadmin/infektionsschutz.de/Downloads/200326_BZgA_Atemwegsinfektion-Hygiene_schuetzt_A4_DE_RZ_L_Ansicht.pdf
https://www.bfdi.bund.de/DE/Datenschutz/Themen/Gesundheit_Soziales/GesundheitSozialesArtikel/Datenschutz-in-Corona-Pandemie.html?nn=5216976
https://www.datenschutz-bayern.de/corona/arbeitgeber.html

