Zalacznik nr 6

do Regulaminu uczestnika zajeé

Centrum Promocji Kultury w Dzielnicy Praga-Pofudnie m.st. Warszawy

oraz filii: Klubu Kultury Goctaw, Klubu Kultury Seniora, Doswiadczalnej Pracowni Litografii im. Pablo Picassa.

OSWIADCZENIE
Ja, nizej podpisany(a) .. . ..w zwigzku z
uczestniczeniem przeze mnie w ZaJG;CIaCh ............................................. organlzowanych przez Centrum Promocu Kultury
w dzielnicy Praga-Potudnie m.st. Warszawy W dniu ...........ccoovvviiininiiiiinnn.n. niniejszym o$wiadczam, ze zgodnie z

informacjami posiadanymi przeze mnie na dzien wydarzenia:

e nie wystgpuja u mnie objawy charakterystyczne dla oso6b zakazonych wirusem SARS-COV-2, takie jak podwyzszona
temperatura, kaszel, dusznosci, béle migsniowe lub nadzwyczajne zmeczenie ani tez w okresie ostatnich 14 dni nie
pozostawatem(am) w bezposrednim kontakcie z osobami, u ktorych wystapily takie objawy;

e w okresie ostatnich 14 dni nie przebywatem(am) poza granicami Polski, w ktérych utrzymuje si¢ wysoka transmisja
wirusa SARS-COV-2;

e w okresie ostatnich 14 dni nie przebywalem(am) jako odwiedzajacy w jednostce opieki zdrowotnej, w ktorej leczono
pacjentéw zakazonych wirusem SARS-COV-2;

e nie mialem(am) kontaktu z osoba, u ktorej stwierdzono zakazenie wirusem SARS-COV-2 lub ktérg poddano
kwarantannie w zwigzku z podejrzeniem wystgpienia tego wirusa; nie jestem poddany(a) zadnej procedurze sanitarnej w
zwigzku z epidemig wirusa SARS-COV-2.

e Jednoczes$nie potwierdzam zapoznanie si¢ z Regulaminem uczestniczenia w wydarzeniach organizowanych przez
Centrum Promocji Kultury w dzielnicy Praga-Potudnie m.st. Warszawy w okresie obowigzywania na terenie Polski stanu
epidemii wirusa SARSCOV-2 oraz zwiagzanych z tym ograniczen w dziatalnosci instytucji kultury oraz przyjmuje do
wiadomosci, ze fakt uczestniczenia przeze mnie w wydarzeniu/ zajgciach oznacza akceptacje zapiséw tego regulaminu.
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