ZGODA NA UDZIAL W WARSZTATACH
»Co w ulu piszczy? - warsztaty rodzinne o dzikich zapylaczach”
ORGANIZOWANYCH
PRZEZ MIEJSKI DOM KULTURY W ZDUNSKIEJ WOLI
w czasie PANDEMII COVID-19

Imig i nazwisko uczestnika @ ..............ooooiiiiiii i
Telefon kontaktowy do rodzica/opiekuna prawnego ...................coovuiuiriniiiiiiii i,

wyrazam zgode¢ na udzial w warsztatach organizowanych przez Miejski Dom Kultury w Zdunskiej
Woli, zgodnie z aktualnymi zaleceniami i wytycznymi.

* Oswiadczam, ze moja cérka/ mdj syn, ani nikt z rodziny nie ma kontaktu z osobami chorymi
na COVID — 19 ani pozostajacymi na kwarantannie. Stan zdrowia mojego dziecka

pozwala na uczestniczenie w zajeciach oraz nie stanowi zagrozenia dla innych uczestnikow.

*  Zapoznalem/lam  si¢ i  akceptujg = Procedur¢  Bezpieczefistwa  obowigzujaca

w Miejskim Domu Kultury w Zdunskiej Woli.

* Jestem s$wiadoma/y mozliwosci zarazenia si¢ mojego dziecka/mnie, jak rowniez faktu,

ze podanie nieprawdziwych informacji naraza na kwarantanng wszystkich uczestnikow zajeé

wraz z pracownikami instytucji iich rodzinami.

* Bior¢ na siebie odpowiedzialno$¢ za narazenie na zakazenie COVID-19 w czasie dojazdu

na zajecia.

* Zobowiazuje si¢ do kazdorazowego odbierania telefonu od pracownikow Miejskiego Domu

Kultury i w przypadku gdyby u mojego dziecka wystgpity niepokojgce objawy chorobowe

zobowiazuje si¢ do odebrania go w trybie natychmiastowym z wyznaczonego w instytucji

pomieszczenia do izolacji.

* Wyrazam zgode na przekazanie terenowej jednostce sanitarno-epidemiologicznej danych

osobowych w przypadku zarazenia COVID-19.

Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

.........................................................................

podpis rodzica/opiekuna prawnego lub uczestnika pelnoletniego







