A\\ég MADEUS Gesundheitsfragebogen

VERPFLICHTENDER FRAGEBOGEN FUR PASSAGIERE

Stand: 25. Oktober 2022

lhre Gesundheit steht fir uns im Mittelpunkt: Wir bitten Sie daher, zu Ihrer eigenen Sicherheit nachfolgende Fragen
am Morgen des Anreisetags zu beantworten. Bitte halten Sie den vollstdndig ausgefillten Fragebogen bei der
Einschiffung an Bord bereit. Ohne die Abgabe des Fragebogens ist eine Einschiffung nicht méglich.

Far ist entweder ein Impfschutz gegen COVID-19 ein Genesenen-Status wie
folgt notwendig:

e Impfschutz: Sollte Ihre Grundimmunisierung (bestehend aus 2 Impfungen mit einem von der Européischen Arzneimittel-
Agentur (EMA) erlaubten Impfstoff gegen COVID-19) langer als 9 Monate zum Abreisetermin her sein, ist eine Auffrischungs-
impfung (Booster) notwendig. Verfiigen Sie zuséatzlich zur Grundimmunisierung ber mindestens eine Auffrischungsimpfung,
erfillen Sie, unabhéngig vom Datum dieser Impfung, unsere aktuellen Reisebestimmungen.

e Genesenen-Status: Als Genesen gelten alle mit einem 11 Tage bis 6 Monate alten positiven COVID-19 Testergebnis.

Far empfehlen wir eine vollstdndige Impfung, fiir eine Kreuzfahrt mit der AMADEUS-Flotte
ist dies aber nicht mehr erforderlich.

Vor-/Nachname:
Reisedatum: (t/mm/u0)
Kabinen-Nr.:

Ihr Schiff:

Symptome JA NEIN
Wourde bei lhnen in den letzten 14 Tagen eine COVID-19-Infektion diagnostiziert

Haben oder hatten Sie innerhalb der letzten 14 Tage Fieber (37.5 C oder héher) oder grippeéhnliche Sympto-
me wie z.B. Halsschmerzen, laufende Nase, Husten, Schmerzen oder Geschmacks- bzw. Geruchsverlust?

Hatten Sie innerhalb der letzten 14 Tage Kontakt zu Personen, die derzeit Verdacht auf COVID-19 haben
oder die unter medizinischer Betreuung aufgrund von COVID-19 stehen?

Wenn Sie eine der obigen Fragen mit JA beantworten, kontaktieren Sie bitte lhr Reisebiiro fiir weitere Informationen und Details.

Bitte beachten Sie, dass in diesem Fall die Beforderung verweigert werden kann, ohne dass daraus ein Anspruch gegen die Reederei
oder den Veranstalter, insbesondere auf Schadenersatz, entstehen kann.

ERKLARUNG

Ich bestatige, dass obige Angaben wahrheitsgemal, vollstandig und tagesaktuell sind. Wissentlich falsch beantwortete Fragen
kénnen schwerwiegende Auswirkungen auf die 6ffentliche Gesundheit oder die medizinische Versorgung haben, sowie zu
haftungsrechtlichen Konsequenzen fihren.

Ich nehme zur Kenntnis, dass ich im Falle einer Infektion mit COVID-19 und/oder eines positiven COVID-19-Tests zu irgendei-
nem Zeitpunkt wahrend der Kreuzfahrt von Bord gehen muss.

Ich erklére mich bereit, dass die Reederei oder der Veranstalter schadlos zu halten und Gbernehme freiwillig alle damit verbun-
denen Risiken fir den Fall, dass ich einen Test oder eine Quarantane benétige oder mit COVID-19 infiziert werde. Ebenso habe
ich auch keinen Anspruch auf Erstattung des anteiligen Reisepreises, wenn meine Kreuzfahrt aus diesem Grund unterbrochen
bzw. abgebrochen werden muss.
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