OSWIADCZENIE O STANIE ZDROWIA

dotyczace zagrozenia zarazeniem wirusem COVID-19 oraz polityka informacyjna

(Imie i nazwisko)

Numer telefonu .......coveeveivieeieceeeee e, Oswiadczam, iz obecnie nie wystepuja
u mnie ani u moich domownikdw oraz nie wystepowaty w ciggu ostatnich dwdéch
tygodni objawy infekcji (m.in. goraczka, kaszel, katar, wysypka, béle miesni, bdle
gardta). Oswiadczam rowniez, ze nie miatem/am kontaktu z osobg zarazong wirusem
COVID-19.

Oswiadczenie sktadam w zwigzku z udziatem w organizowanym przez Stowarzyszenie
,Gloria Vitae” koncertu ,,Gloria Vitae - Totus Tuus” w dniu 15 sierpnia 2020 r. o godz.
15.30.

Zobowigzuje sie rowniez do przekazania informacji Organizatorom, gdyby w trakcie
wystepu nastgpity zmiany w stanie mojego zdrowia.

1. Administratorem Panstwa danych jest Stowarzyszenie ,Gloria Vitae”
22-300 Krasnystaw, ul. Szkolna 15.

2. Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym moga sie Panstwo
kontaktowa¢ we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobo-
wych pisemnie na adres Administratora.

3. Dane osobowe bedg przetwarzane tylko i wytgcznie w zakresie i celu niezbednym do
przeprowadzenia wydarzenia i zachowania zasad bezpieczenstwa epidemiologi-
cznego.

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z Regulaminem Koncertéw oraz zasadami
panujgcymi podczas koncertu organizowanego przez
Stowarzyszenie ,,Gloria Vitae”



