Oswiadczenie uczestnika imprezy w zwigzku ze stanem epidemii COVID-19

W zwigzku z realizowanymi przez organizatora imprezy dziataniami profilaktycznymi wynikajgcymi z zagrozen
SARS-CoV-2, na podstawie wytycznych dla organizatoréw imprez kulturalnych i rozrywkowych w trakcie epidemii
wirusa SARS-CoV-2 w Polsce, wydanych przez Ministerstwo Kultury i Dziedzictwa Narodowego, Ministerstwo
Rozwoju oraz Gtéwnego Inspektora Sanitarnego:

Ja, nizej podpisana/y

imie i nazwisko uczestnika imprezy numer telefonu kontaktowego
g

bedacy jednoczesnie opiekunem matoletnich w wieku ponizej lat 13:

iona i nazwiska matoletnich

o$wiadczam, ze wedtug mojej najlepszej wiedzy, w okresie ostatnich 14 dni poprzedzajacych ztozenie niniejszego
o$wiadczenia nie zostatem zakazony/a wirusem SARS-CoV-2 (COVID-19) i nie przebywam obecnie na kwarantannie
lub pod nadzorem epidemiologicznym.

Jesli w okresie 14 dni od dnia mojego udziatu w imprezie organizowanej przez Gminny Os$rodek Kultury w Walcach
wystapia u mnie objawy zakazenia wirusem SARS-CoV-2 (COVID-19), zobowigzuje sie niezwitocznie poinformowaé
o tym fakcie wiasciwe mi miejscowo stuzby sanitarno - epidemiologiczne, a takie GOK Walce, na adres mailowy:
gok@walce.pl oraz podja¢ niezbedne dziatania wedtug wskazan Gtéwnego Inspektora Sanitarnego
https://www.gov.pl/web/koronawirus

Zobowiazujg sig do przestrzegania Regulaminu rezimu sanitarnego dotyczacego zasad bezpiecznego funkcjonowania
podczas imprez organizowanych w czasie epidemii COVID-19.

data, czytelny podpis uczestnika imprezy

. ZGODA
NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
Zapobieganie, przeciwdziatanie i zwalczanie COVID-19, innych choréb zakaznych
oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych

Dobrowolnie i $wiadomie, wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych:

> numeru telefonu,

> informacji o stanie zdrowia,
wskazanych w powyzszym oswiadczeniu przez administratora, ktérym jest Gminny Osrodek Kultury w Walcach,
z siedzibg w Walcach, ul. Opolska 23A, 47-34 Walce, w celu zapobiegania, przeciwdziatania i zwalczania COoVID-19,
innych choréb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych.

Jednoczesnie oswiadczam, ze administrator poinformowal mnie, przed wyrazeniem zgody, ze mam prawo
w dowolnym momencie wycofa¢ zgode, ze wycofanie zgody nie wptywa na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania,
ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem, i ze wycofanie zgody bedzie réwnie fatwe jak jej
wyrazenie.

data, czytelny podpis uczestnika imprezy

ZGODA

NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
bl i i i 1 le COVID-19, innych chordb zakainych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych

cesneny

Ja, nizej podpisana / podpisany*
dobrowolnie i $wiadomie, wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych:

v/ stanu zdrowia

v" numeru telefonu: ;
v’ adresu poczty elektronicznej (e-mail): .
przez administratora, ktérym jest Gminny Osrodek Kultury w Walcach, z siedzibg w Walcach,
ul. Opolska 23A, 47-34 Walce, ) )

w celu zapobiegania, przeciwdziatania i zwalczania COVID-19, innych choréb zakaznych oraz

wywotanych nimi sytuacji kryzysowych.

*

*

Jednoczeénie o$wiadczam, ze administrator poinformowat mnie, przed wyrazeniem
zgody, ze mam prawo w dowolnym momencie wycofaé zgodg, ze wycofanie zgody nie
wplywa na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na uonﬂms:m zgody przed
jej wycofaniem, i ze wycofanie zgody bedzie réwnie tatwe jak jej wyrazenie.

data czytelny podpis osoby wyrazajace] zgode

* niepotrzebne skresli¢



