
OŚWIADCZENIE OSOBA DOROSŁA / PEŁNOLETNIA

OŚWIADCZAM, ŻE:

1. Jestem osobą zdrową, bez objawów infekcji lub innej choroby, w tym w szczególności zakaźnej , a w okresie

ostatnich  14  dni  przed  rozpoczęciem  zawodów  nie  zamieszkiwałem/am  z  osobą  przebywającą  na

kwarantannie lub w izolacji w warunkach domowych.

2. Znane mi są zasady związane z zachowaniem dystansu społecznego oraz przestrzeganiem wzmożonych zasad

higieny.

3. Zobowiązuję się do posiadania maseczki lub przyłbicy i używania ich podczas pobytu w Szkole Podstawowej 

nr 5, ul. Armii Krajowej 9 w Jaworze

4. Przyjmuję do wiadomości, iż ponoszę całkowitą odpowiedzialność za podanie nieprawdziwych informacji w

zakresie  stanu  mojego  zdrowia  lub  zatajenie  przeciwwskazań  zdrowotnych  uniemożliwiających  mi

bezpieczny udział w turnieju.

5. W przypadku  zakażenia  COVID  –  19  w czasie  turnieju  nie  będę  wnosił/a  żadnych  roszczeń  wobec  jego

organizatora:  Miejskiego  Klubu  Sportowego  „Victoria  ”  Jawor  ani  w  stosunku  do  innych  podmiotów  /

stowarzyszeń współorganizujących turniej.

6. Niniejsze  oświadczenie  przedkładam  dla  Miejskiego  Klubu  Sportowego  „Victoria”  Jawor  będącego

organizatorem Pucharu Polski Juniora Młodszego, Kwalifikacja do Finału OOM,21-22.05.2021 , Jawor

Miejscowość, data
Czytelny podpis 

osoby składającej oświadczenie
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