Kontaktformular fiir den Aufenthalt im Steg 11 qfa II

Liebe Gaste,

wir als Betreiber sind verpflichtet die Namen und Telefonnummern aller Gaste zu erfassen um etwaige
Infektionsketten nachweisen zu konnen. Bitte fiillen Sie das Formular fiir alle Gaste lhrer Reservierung aus (ggf.
ein zweites Formular verwenden). Nach 4 Wochen werden die Daten vernichtet.

Datum der Reservierung Uhrzeit der Reservierung
Gast 1 (Person die reserviert) Gast 4

Vor- und Nachname Vor- und Nachname
Telefonnummer Telefonnummer

Gast 2 Gast 5

Vor- und Nachname Vor- und Nachname
Telefonnummer Telefonnummer

Gast 3 Gast 6

Vor- und Nachname Vor- und Nachname
Telefonnummer Telefonnummer

Unterschrift - Ich versichere, dass alle Angaben korrekt sind

Bitte senden Sie uns das Formular unterschrieben per Mail zuriick an reservierung@steg11.de. Gerne diirfen
Sie das Formular auch ausgedruckt zu lhrer Reservierung mitbringen.

Bitte beachten Sie die ausgeschriebenen Hygienevorschriften, diese finden Sie auf unserer Website oder direkt
bei uns vor Ort.

Wir freuen uns auf Ihren Besuch! Ihr Steg 11-Team!

Wird durch Mitarbeiter ausgefiillt:
Tischnummer. — ________
Reservierungsende:  ________
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