AW NICKO cruises’

Wichtige Hinweise zu lhrer Seereise mit VASCO DA GAMA

Liebe Gaste,

wir freuen uns sehr, dass Sie sich fiir die Seereise mit einem nicko cruises Schiff entschieden haben. Fir Ihre Buchung
mdchten wir uns noch einmal bedanken.

Als |hr Reiseveranstalter liegt uns die Sicherheit und Gesundheit unserer Gaste und unserer Crewmitglieder sehr am
Herzen. Deshalb haben wir mit unseren Partnerreedereien ein umfangreiches und erfolgreiches Mallnahmenpaket
entwickelt, damit die notwendigen Abstandsregeln sowohl an Bord als auch wahrend den Ausfliigen gewahrleistet
werden kénnen. Selbstverstandlich haben wir unser Hygienekonzept seitdem immer an die aktuellen Gegebenheiten
und Bestimmungen angepasst.

Wichtig fiir Ihre Reisevorbereitung: Da die Lage weiterhin sehr dynamisch bleibt und sich Bestimmungen kurzfristig
dndern kdnnen, mochten wir Sie bitten, sich einige Tage vor dem Antritt Ihrer Reise liber die aktuellen Bestimmungen
des Auswirtigen Amtes und ggfs. die Bestimmungen lhrer Airline zu erkundigen. Sollten sich erhebliche Anderungen
der Reisebestimmungen ergeben, informieren wir Sie proaktiv.

Auch an Bord haben wir die bereits bestehenden HygienemalRnahmen noch einmal verstarkt, indem wir zusatzliche
prophylaktische DesinfektionsmaRnahmen eingefiihrt haben. Dazu gehéren unter anderem die Bereithaltung weiterer
Desinfektionsgerdate und -mittel mit viruzider Wirkung sowie zusatzliche Reinigungen aller Kabinen und o6ffentlicher
Bereiche des gesamten Schiffes. Gaste sowie Crewmitglieder werden gebeten, sich regelmaRig griindlich die Hande zu
waschen und die installierten Desinfektionsgerate haufig zu nutzen. Auch in den 6ffentlichen Bereichen achten wir auf
die Einhaltung der Regeln zum Infektionsschutz.

Uberall dort, wo ein Mindestabstand von 1,5 Metern in den Innenrdumen nicht eingehalten werden kann -
beispielsweise in Fahrstiihlen, Treppenaufgangen, Laufwegen sowie in unseren Ausflugsbussen — empfehlen wir allen
Gasten zur eigenen Sicherheit das Tragen einer FFP2-Maske. Eine Ausnahme hiervon besteht, wenn die 6rtlichen
Bestimmungen einzelner Zielgebiete ausdriicklich das Tragen eines Mund-Nasen-Schutzes vorschreiben. Ist also
beispielsweise innerhalb einer Stadt, in der ein Stadtrundgang auf dem Reiseprogramm steht, das Tragen eines Mund-
Nasen-Schutzes verpflichtend, gilt das natdrlich auch fiir unsere Gaste. Wir bitten Sie daher ausreichend FFP2-Masken
bzw. medizinische Masken fiir Ihre Reise mitzufihren.

Wir bitten alle Gaste, auf die eines der Kriterien im Infektionsschutz-Fragebogen zutrifft, also die irgendeine Frage mit
»Ja“ beantworten, sich kurzfristig unter folgender Rufnummer mit uns in Verbindung zu setzen: 0711- 24 89 80 0. Trifft
keiner der genannten Punkte auf Sie zu, fillen Sie bitte den beigefligten Fragebogen kurz vor Reiseantritt aus und bringen
Sie ihn unbedingt zur Einschiffung, oder bei gebuchter Haustiirabholung zum Buseinstieg, am Anreisetag mit.

Bei begriindeten Verdachtsfillen an Bord erfolgt eine umgehende Isolation auf der Kabine und eine Meldung an die
zustandigen Gesundheitsbehorden.

Sollte es aufgrund kurzfristiger behordlicher Anordnungen in Einzelfallen nicht moglich sein, in einem ausgeschriebenen
Hafen/Ort anlegen zu diirfen, behalten wir uns vor, die Reiserouten in Absprache mit der Reederei anzupassen. Zum

jetzigen Zeitpunkt bleiben die Reiserouten unserer nicko cruises Schiffe unverandert.

Wir danken Ihnen fir Ihr Verstandnis und fur lhre Mithilfe.
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Gerne steht lhnen fiir weitere Fragen unser Service-Team unter 0711-24 89 80-0 zur Verfligung.

Herzlichen Dank und freundliche GriifRe

Guido Laukamp
Geschéftsfihrer
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Infektionsschutz-Fragebogen
Dieses Formular muss von allen Personen iiber 18 Jahren ausgefiillt werden, bei Kindern unter 18 Jahren vom
mitreisenden Erwachsenen fiir das Kind. Ein Formular pro Person. Bitte bringen Sie lhre ausgefiillten Formulare zur

Einschiffung oder bei gebuchter Haustiirabholung zum Buszustieg mit.

Name:

Adresse:

Geburtsdatum:

Telefonnummer:

Kabinennummer: Schiff:

Anreisedatum: Hafen:

Um uns beim Schutz der Gesundheit und Sicherheit von Passagieren und Besatzungsmitgliedern zu unterstitzen,
beantworten Sie bitte folgende Fragen:

1. Wurde von einem Arzt festgestellt, dass Sie akut an COVID-19 erkrankt sind?

[ Ja, akut erkrankt. [ Nein.

[J Nein, nicht akut, aber in den letzten
sechs Monaten und genesen

(Sollten Sie zu den Genesenen zdhlen, bringen Sie bitte lhren entsprechend datierten arztlichen Befund oder

positiven Sars-CoV-2-PCR-Test zur Einschiffung mit.)

2.  Wurden Sie in den letzten 14 Tagen positiv auf das Coronavirus (SARS-CoV-2) mittels eines sog. PCR-Tests getestet?
[J Ja, Infektion festgestellt. [J Nein bzw. nicht in letzten 14 Tagen.

3. Hatten Sie in den letzten 14 Tagen Kontakt zu einer Person, bei der der Verdacht auf eine Infektion mit dem
Coronavirus (SARS-CoV-2) besteht oder bei der eine solche Infektion diagnostiziert wurde, oder die sich derzeit in
einer Gesundheitsiiberwachung befindet oder betreut wird, um eine mogliche Infizierung festzustellen?

[] Ja, ich hatte Kontakt zu einer solchen Person in (] Nein bzw. nicht in den letzten 14 Tagen.
den letzten 14 Tagen.

Wenn Sie eine oder mehrere der obenstehenden Fragen mit ,JA“ beantwortet haben, kontaktieren Sie uns bitte
zeitnah unter der Telefonnummer 0711-24 89 80 0 und halten Sie die in diesem Zusammenhang relevante
Unterlagen (Testergebnisse, Atteste, Anordnungen des Gesundheitsamtes, Arbeitsbescheinigungen 0.3.) bereit.
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4. Wurden Sie bereits vollstandig mit einem der gangigen Impfstoffe gegen das Coronavirus (SARS-CoV-2) geimpft?

Bitte bringen Sie Ihren Impfnachweis (digitaler EU-Impfnachweis und entsprechender Ausdruck) zur Einschiffung

mit.

[J Ja, ich wurde bereits vollstandig geimpft.

Datum der zweiten Impfdosis:

U Ich hatte bereits eine/mehrere
Auffrischungsimpfungen.
Datum der letzten Auffrischungsimpfung:

Auf folgende Frage antworten Sie bitte erst am Einschiffungstag und bringen dieses Formular mit:

5. Haben Sie Fieber (38 °C oder hoher) oder Schiittelfrost oder (akut, nicht-chronisch) Husten oder

Atembeschwerden?

[J Ja, akut mindestens eines der 0.g. Symptome

[J Nein, keines der o.g. akuten Symptome

Die Informationen in diesem Fragebogen kdnnen den zustdndigen Gesundheitsbehdrden gemeldet werden. Ich
bestatige, dass die obige Erklarung wahr und richtig ist, und verstehe, dass unehrliche Antworten schwerwiegende
Auswirkungen auf die 6ffentliche Gesundheit haben kénnen. Ich bestitige hiermit meine Einwilligung zum Sars-
CoV-2-Antigen-Schnelltest an Bord, sofern wahrend meiner Reise erforderlich.

Datum, Unterschrift:

(bei Kindern Unterschrift des mitreisenden Erwachsenen)



