ESTE DOCUMENTO E IMPRESCINDIBLE PARA PARTICIPAR NOS CAMPAMENTOS

ME
ACEPTACION DE CONDICIONS DE PARTICIPACION, OBRIGA
DE INFORMACION E CONSENTIMENTO INFORMADO, PARA
PARTICIPAR NA ACTIVIDADE; CAMPAMENTOS DE VERAN 2020

ORGANIZADA PCOR: CONCELLO DE LOUSAME

D/D® con DNI/NIE

actuando en nome propio como padre/nai/titor-a do interesado/a (menor
de idade) con
D/D? con DNI/NIE

Pertenza a grupos vulnerables ou con necesidades especiais de adaptacién

st []
DECLARACION RESPONSABLE DE CONDICIONS DE SAUDE

[ ] Declaro que a persoa participante non estd diagnosticada de Covid-19,
non presenta sintomatoloxia asociada a este virus (tos, febre, dificultade
ao respirar, etc.) nin a presentou nos 14 dias previos ¢ data de entrada

nesta actividade e non padece ningunha outra enfermidade contaxiosa.

D Declaro que a persoa participante non convive con ninguén afectado
polo Covid-19 nin estivo en contacto estreito nin compartiu espazo sen
gardar a distancia interpersoal cunha persoa afectada polo Covid-19, nos

14 dias previos & entrada nesta actividade.

|:| Comprométome a notificar inmediatamente & organizacién calquera
problema de saude vincula-do ao COVID-19 durante o transcurso da

actividade.

DECLARACION DE CONECEMENTO DOS RISCOS PARA PERSOAS
VULNERABLES
D (marcar no caso de ser ou convivir con PERSOA VULNERABLE:

persoa maior de 60 anos/persoa diagnosticada de hipertensién arterial,
diabetes, enfermidades cardiovasculares, enfermidades pulmonares

crdnicas, cdncer,



ME

inmunodeficiencias/muller embarazada/persoa con afecciones médicas

anteriores).

Sendo, a persoa participante, persoa vulnerable e/ou convivinte cunha
persoa vulnerable, declaro que son consciente do risco que corre tanto a
persoa vulnerable participante como as persoas vulnerables coas que

convive.

Son consciente de que as medidas hixiénico-sanitarias adoptadas ainda
sendo eficaces NON eliminan de maneira absoluta o risco de posible
contaxio durante o desnvolvemento das actividades asumindo plenamente
o risco que supdn a participacién do/da menor no campamento e eximindo

de toda responsabilidade & entidade organizadora.

ACEPTACION DAS CONDICIONS PERSOAIS DE HIXIENE E
PREVENCION FRONTE AO COVID-19

Lin e acepto as condiciéns de hixiénico-sanitarias adoptadas e que se van
aplicar durante o desenvolvemento de todas as actividades en materia de
hixiene diaria, convivencia, controis sanitarios bdsicos, actividades e hixiene
de zonas comiuns. Informéuseme que as medidas adoptadas seguen as

recomendaciéns de boas prdcticas do Ministerio de Sanidade.

DECLARACION DE QUE LEU E ACEPTA

E para que asi conste , aos efectos oportunos, asino a presente a... deerer 2020

Asdo.:
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