Wisniowa, dnia.....ccceeeeeruene..
OSWIADCZENIE PELNOLETNIEGO UCZESTNIKA SPOTKANIA

Uczeszczajgcego na spotkania w okresie epidemii COVID-19 w Osrodku Kultury w Wisniowej.
Oswiadczam, ze zapoznatem sie z zasadami funkcjonowania Osrodka Kultury w Wisniowej , przy
zastosowaniu procedur bezpieczeristwa epidemicznego, po zniesieniu czesci ograniczen dziatalnosci
kulturalnej w okresie epidemii koronawirusa COVID-19, bede stosowac sie do tych zasad w zakresie
mnie dotyczacym i wyrazam zgode na uczeszczanie na zajecia.

1. Oswiadczam, ze jestem zdrowy, bez objawdéw chorobowych sugerujgcych chorobe zakazna tj.:
kaszel, goraczka, dusznosci, ostabienie, katar, nagta utrata wechu/smaku, objawy zapalenia spojowek
(swedzenie/ pieczenie/ zaczerwienione oczy), biegunka, wymioty, bdl gardta.

2. Oswiadczam, ze jestem swiadomy konsekwencji zwigzanych z istnieniem ryzyka zarazeniem
koronawirusem COVID-19 w zwigzku z przebywaniem wsrdd innych oséb i ryzyko zarazenia swoich
najblizszych oraz pracownikéw Osrodka Kultury w Wisniowej, tj.: obowigzek odbycia kwarantanny
przez uczestnika i wszystkich cztonkdw rodzin uczestnikdéw uczeszczajgcych na zajecia do Osrodka
Kultury w Wisniowej, oséb przebywajgcych w placéwce oraz osdb, z ktérymi miaty one kontakt itp.,
ryzyko utraty zdrowia i zycia w/w 0sdb, wystgpienie utraty dochoddw itp.

3 .Jestem $wiadoma/y, ze podczas przebywania w Osrodku Kultury w Wisniowej pomimo
stosowanych srodkdw bezpieczenstwa moze dojsé do zarazenia koronawirusem. Akceptuje ryzyko
zarazenia i powiktann COVID-19, ktére mogg doprowadzi¢ nawet do $mierci. Rozumiem ryzyko
zarazenia innych oséb.

4. Oswiadczam, ze decyzja 0 uczeszczaniu na zajecia podczas trwania stanu epidemii jest dobrowolna
i podjeta w petni Swiadomie.

5 .Akceptuje, ze placéwka nie bierze odpowiedzialnosci materialnej i prawnej za ewentualne skutki
wywotane zarazeniem uczestnikéw lub innych oséb w placéwce z niezawinionej przez placéwke

przyczyny.

6. Akceptuje i zobowigzuje sie przestrzegad, ze jezeli w domu przebywa osoba na kwarantannie lub
izolacji w warunkach domowych nie wolno przychodzi¢ na zajecia do placowki.

7. Podaje numer kontaktowy — w razie potrzeby —Tel. .o

8. Administratorem danych osobowych jest Osrodek Kultury w Wisniowej reprezentowany przez
dyrektora. Podane dane bedg przetwarzane na podstawie niniejszego oswiadczenia przez okres
epidemii i przez 30 dni od dnia uchylenia tego stanu przez wtadze panistwowe i nie bedg
udostepniane innym podmiotom. Podanie danych osobowych jest dobrowolne. W przypadku
wystgpienia zmiany powyzszych danych, informacji lub ztozonych oswiadczen zobowigzuje sie
niezwtocznie nie pdzniej niz w ciggu jednego dnia poinformowac o tym fakcie Dyrektora Osrodka
Kultury w Wisniowej lub osobe przez niego upowazniong. Swiadomy odpowiedzialnosci cywilnej i
karnej za podanie nieprawdy lub zatajenie prawdy oSwiadczam, ze podane powyzej dane i ztozone
oswiadczenia sg prawdziwe.

Imie i nazwisko

Podpis petnoletniego uczestnika



