………………………………………………

(imię i nazwisko dziecka)

………………………………………………

(imię i nazwisko opiekuna prawnego)

………………………………………………

(dokładny adres zamieszkania)

………………………………………………
(data urodzenia dziecka)

………………………………………………

(PESEL dziecka)

………………………………………………
(telefon kontaktowy)
OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGÓD

W SPRAWIE UDZIAŁU DZIECKA W PÓŁKOLONII

ORAZ O ZAPOZNANIU SIĘ Z REGULAMINEM PÓŁKOLONII
Ja niżej podpisany/a wyrażam zgodę na udział mojego dziecka/dziecka pozostającego pod moją opieką prawną …………………………………………… w półkolonii „Lato w teatrze”, organizowanej przez Ośrodek Dokumentacji Sztuki Tadeusza Kantora CRICOTEKA w Krakowie (dalej jako „Organizator”) w dniach 20 lipca do 1 sierpnia 2020 r., a związku z tym ponadto nieodwołanej i nieodpłatnej zgody na:

1) udzielenie mojemu dziecku/dziecku pozostającemu pod moją opieką prawną pomocy medycznej oraz pielęgniarskiej podczas trwania wyżej wymienionej półkolonii,

2) wykorzystanie przez Organizatora wizerunku, głosu lub wypowiedzi mojego dziecka/dziecka pozostającego pod moją opieką prawną w całości lub ewentualnie w postaci dowolnych fragmentów w materiałach audiowizualnych i audialnych oraz poligraficznych w ramach półkolonii, a także przez nadawców lub wydawców rozpowszechniających materiały produkowane przez lub na zlecenie Organizatora, jak również w przygotowywanych przez te podmioty materiałach promocyjnych lub reklamowych. Nieodpłatne zezwolenie (upoważnienie), o którym mowa powyżej odnosi się do wielokrotnego nieograniczonego ilościowo, czasowo i terytorialnie korzystania z wizerunku, głosu oraz wypowiedzi mojego dziecka na wszystkich terytoriach, na których Organizator prowadzi swoją działalność statutową, na wszystkich znanych w dacie niniejszego oświadczenia polach eksploatacji.
Oświadczam również, że zapoznałem/łam się z Regulaminem półkolonii „Lato w teatrze” organizowanej przez Ośrodek Dokumentacji Sztuki Tadeusza Kantora CRICOTEKA w Krakowie oraz, że akceptuję jego treść.
Ponadto, w związku z występującym na terenie kraju stanem epidemicznym/zagrożenia epidemicznego chorobą COVID-19 i związanymi z tym ograniczeniami oraz wytycznymi właściwych służb publicznych, oświadczam, że zgłaszane do udziału w półkolonii dziecko:

1) nie wykazuje infekcji oraz objawów chorobowych sugerujących chorobę zakaźną, 

2) nie zamieszkiwało i nie zamieszkuje wspólnie z osobą przebywającą na kwarantannie i nie miało kontaktu z osobą podejrzaną o zakażenie w okresie 14 dni przed rozpoczęciem półkolonii, 

3) nie choruje przewlekle, co mogłoby je narazić na cięższy przebieg zakażenia,

4) zostało pouczone o obowiązku stosowania się do wytycznych osób prowadzących zajęcia (opiekunów) oraz do stosowania do wydawanych przez nich poleceń w zakresie zachowania higieny osobistej oraz dystansu społecznego wobec innych dzieci uczestniczących w półkolonii.

Oświadczam również, że osoba, która odprowadzać będzie dziecko na zbiórkę oraz odbierać je po zakończeniu półkolonii będzie osobą zdrową, bez objawów infekcji lub choroby zakaźnej, która nie zamieszkiwała i nie zamieszkuje z osobą przebywającą na kwarantannie lub izolacji w warunkach domowych w okresie 14 dni przed rozpoczęciem półkolonii. 
……………………………………………………………

data i podpis

