DEKLARACIJA UDZIAtU W ZAJECIACH
w Miejskiej Bibliotece Publicznej w Leborku
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Deklaruje udziat W zaJECIaCh: ....c.ccveeieee e e s e e

data i podpis rodzica/opiekuna prawnego lub uczestnika

OSWIADCZENIE
RODZICA / OPIEKUNA PRAWNEGO/ UCZESTNIKA* ZAJEC
Miejskiej Biblioteki Publicznej w Leborku

1. Zapoznatam/em sie procedury bezpieczenstwa w czasie epidemii SARS-CoV-2 obowigzujgce
w Bibliotece w Leborku i zobowigzuje sie do ich przestrzegania.
2. Deklaruje udziat w zajeciach wytacznie gdy:

nie bedg wystepowaty u mnie / mojego dziecka* objawy chorobowe wskazujgce na chorobe
zakazng,
- nie bede objety kwarantanng / moje dziecko nie bedzie objete kwarantanna*,
- nie bede / moje dziecko nie bedzie* zamieszkiwaé z osobg objetg kwarantanng,
- wedle mojej wiedzy w okresie 10 dni przed zajeciami nie miatem kontaktu / moje dziecko
nie miato kontaktu* z osobg zarazong SARS-CoV-2
3. Zapoznatam/em sie z klauzulg informacyjng dotyczacg przetwarzania danych osobowych, ktéra
znajduje sie w siedzibie biblioteki oraz na stronie internetowej
http://bip.biblioteka.lebork.pl/podstawa-prawna/ochrona-danych-osobowych/

podpis rodzica/opiekuna prawnego lub uczestnika *

*niepotrzebne skresli¢


http://bip.biblioteka.lebork.pl/podstawa-prawna/ochrona-danych-osobowych/

