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OŚWIADCZENIE 

 

     Ja, niżej podpisany jestem świadomy, że pomimo stosowania przez ZOK szczególnych 

środków ochronnych , nie powoduje to całkowitego wyeliminowania ryzyka zakażenia 

wirusem SARS CoV-2.  

    Rozumiem i podejmuje ryzyko zakażenia mojego dziecka oraz wystąpienia powikłań 

choroby COVID-19 ( w tym nieodwracalnego uszkodzenia płuc lub zgonu), a także 

przeniesienia zakażenia na inne osoby, w tym członków mojej rodziny. 

 

       Będąc świadomym stanu epidemii COVID-19 obowiązującego na terenie Polski, wyrażam 

zgodę na udział dziecka w przygotowaniach do festiwali, konkursów, koncertów on-line, 

wystaw i innych wystąpień o charakterze artystycznym przez instruktorów Zbąszyneckiego 

Ośrodka Kultury w okresie 01.02.2021r do 30.06.2021r. 

 

Imię i nazwisko Dziecka:        ………………………………………………………………………………………… 
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