Corona-Virus-Infektion Fragebogen — REISERUCKKEHRER

Datum: ..o
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Sind sie berufstatig? 0O Ja O Nein

Wenn ja, als was und Adresse ihres Arbeitgebers:

Wann sind sie aus welchem Land nach Deutschland zurtickgekehrt?

Datum: .....oooiei 7= T o Lo LA

Welches Verkehrsmittel wurde benutzt ?

Datum: ...,

Unterschrift Testperson



