Zatgcznik nr 1
do Regulaminu procedur i zasad bezpieczeristwa na terenie
MOK ”Amfiteatr” w Radomiu w okresie epidemii Covid-19

Oswiadczenie uczestnika zaje¢/imprez organizowanych przez MOK Amfiteatr (petnoletni)

Ja nizej podpisana/y o$wiadczam, ze:

1.

Zapoznatam sie z regulaminem dotyczacym uczestniczenia w imprezie/zajeciach organizowanych przez MOK
Amfiteatr.

Jestem zdrowa/y. W ciggu ostatnich dwdch tygodni nie wystepowaty u mnie i innych domownikow
symptomy wirusa COVID-19 oraz innych choréb zakaznych.

Wyrazam zgode na uczestnictwo w zajeciach w czasie trwania epidemii, akceptujgc warunki obowigzujgcego
w tym czasie regulaminu zwigzanego z obostrzeniami sanitarnymi placéwki oraz mam petng swiadomosc
konsekwencji uczestnictwa w zajeciach.

W przypadku zaobserwowania u mnie niepokojgcych objawéw, bede oczekiwaé na transport w
pomieszczeniu, w ktorym jest mozliwe czasowe odizolowanie mnie od innych oséb.

Jestem/ nie jestem (niewtasciwe skresli¢) uczulona/y na srodki dezynfekujace.

Podpis Oswiadczajgcego

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody, na rozpowszechnianie mojego wizerunku na dostepnych obecnie polach
eksploatacji, w zwigzku z dziatalnoscig prowadzong przez MOK Amfiteatr w celach informujacych i promujgcych
dziatalnos$¢ instytucji.

Podpis Oswiadczajacego

Oswiadczenie uczestnika zajec organizowanych przez MOK Amfiteatr (niepetnoletni)

Ja nizej podpisana/y o$wiadczam, ze:

1.

Zapoznatam sie z regulaminem dotyczacym uczestniczenia w imprezie/zajeciach organizowanych przez MOK
Amfiteatr.

Moje dziecko jest zdrowe. W ciggu ostatnich dwdch tygodni nie wystepowaty u mojego dziecka i innych
domownikéw symptomy wirusa COVID-19 oraz innych choréb zakaznych.

Wyrazam zgode na uczestnictwo mojego dziecka w zajeciach/imprezie w czasie trwania epidemii akceptujac
warunki obowigzujacego w tym czasie regulaminu zwigzanego

z obostrzeniami sanitarnymi placoéwki oraz mam petng swiadomosc konsekwencji uczestnictwa w zajeciach.
W przypadku zaobserwowania niepokojgcych objawéw, dziecko bedzie oczekiwaé na transport w
pomieszczeniu, w ktorym jest mozliwe czasowe odizolowanie go od innych oséb.

Dziecko jest/ nie jest (niewtasciwe skresli¢) uczulona/y na srodki dezynfekujgce.

Podpis Oswiadczajgcego

Wyrazam zgode/nie wyrazam zgody, na rozpowszechnianie wizerunku mojego dziecka na dostepnych obecnie
polach eksploatacji, w zwigzku z dziatalnoscig prowadzong przez MOK Amfiteatr w celach informujgcych i
promujacych dziatalnosc¢ instytucji.

Podpis Oswiadczajacego



