
 

Hygienekonzept für Veranstaltungen im Freien mit ZUB e.V. Bonn 

 

Ab dem 22. Mai 2021 können laut Corona-Schutzverordnung NRW § 7 Art. 1 a) Angebote von 
außerschulischen Bildungseinrichtungen wie dem ZUB e.V. Bonn wieder im Freien mit höchstens 
zwanzig jungen Menschen bis zum Alter von einschließlich 18 Jahren stattfinden. Für uns und Sie als 
Eltern bedeutet diese neue Verordnung, dass der Verein nun wieder Kindergeburtstage und 
Gruppenstunden anbieten und durchführen kann. 

Der Arbeit unterliegt weiterhin den Hygieneregeln (AHA) Abstand, Hygiene und Masken, bei denen Sie 
als Eltern und Auftraggeber auch einen Beitrag leisten. Nur mit Ihrer Kooperation und Hilfe lässt sich 
ein sicheres Umfeld für die Kinder schaffen, indem alle tolle Erlebnisse und Spaß haben können. 

Hygienekonzept: 

1. Nach der neuen Verordnung vom  22.05.2021 dürfen bis zu 20 Kinder im Freien gemeinsame 
Aktivitäten durchführen.  

2. Es ist sicherzustellen, dass die AHA-Regeln eingehalten werden. 

3. Die Versorgung mit Proviant für die Kinder obliegt den Eltern. Wir gehen davon aus, dass die 
Eltern alle Hygieneregeln bei der Verteilung und beim Verzehr von Speisen beachten. 

4. Die Auftraggeber (Eltern) bei Kindergeburtstagen sind verpflichtet die Daten der Gäste (Name, 
Adresse und Telefonnummer) zu kennen und aufzubewahren, sodass eine eventuelle 
Nachverfolgung gelingt. 

5. Der ZUB e.V. Bonn wird die Daten der Teilnehmenden zum Zwecke der Information in einem 
Infektionsfall vier Wochen aufbewahren und dann vernichten, konform mit dem 
Datenschutzgesetz. 

Dieses Hygienekonzept gilt verbindlich für alle Angebote des ZUB e.V. Bonn 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----- 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass ich das Hygienekonzept des ZUB e.V. Bonn gelesen habe 
und damit einverstanden bin. 
Außerdem bestätige ich die Veranstaltung abzusagen, wenn mein Kind, Geschwisterkinder, Eltern und 
weitere in häuslicher Gemeinschaft lebende Personen Krankheitssymptome von COVID-19 
aufweisen. 
Auch bestätige ich, dass es keinen wissentlichen Kontakt zu Personen gibt, die akut mit SARS-CoV-2 
infiziert sind (es sei denn der Kontakt bestand aus beruflichen Gründen). 

             

__________________________________________ 

Ort, Datum, Unterschrift Eltern 

 

Name: ___________________________________________________________________    

Adresse:__________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 


