Директору

муниципального автономного учреждения 

города Нижневартовска «Спортивная школа»

(МАУ г. Нижневартовска  «СШ»)

Белянкину Сергею Геннадьевичу
от_____________________________________________________________

_________________________________________________________________

            (ФИО)                                                        
Паспорт серия _______________ №_____________ дата выдачи_________

кем______________________________________________________________
проживающего ___________________________________________________
 (адрес места регистрации и (или) фактического места жительства)

   Согласие 

 на получение услуг по спортивной подготовке в МАУ г. Нижневартовска «СШ»

в условиях распространения новой короновирусной инфекции COVID-19

Я _______________________________________________________________________________________________

 (фамилия, имя, отчество)

даю согласие на прохождение спортивной подготовки  в условиях распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19. 

Несу   полную   ответственность   за   соблюдение мер по профилактике новой коронавирусной инфекции (COVID-19):
- в предоставлении информации о состоянии здоровья и лиц, проживающих вместе, информации о возможных контактах с больными лицами или лицами, вернувшимися из другой страны;

- в осуществлении ношения масок и перчаток  в течение всего времени пребывания в организации, за исключением спортивных мероприятий, проводимых на свежем воздухе и времени проведения тренировок;

- в запрете нахождения в помещении при наличии симптомов вируса;

- в необходимости наличия индивидуальной бутылочки;

- в соблюдении принципов социального дистанцирования не менее 1,5 метров при нахождении в помещении для проведения спортивных мероприятий;

- в ограничении контактных приветствий, в том числе рукопожатий;
_______________________________                   _____________________               _____________________

                 (фамилия, имя, отчество)                                              (подпись)                                                (дата)

Несу   полную   ответственность   за   жизнь  и   здоровье  в пути следования на тренировочные занятия и обратно домой.
_______________________________                   _____________________               _____________________

                 (фамилия, имя, отчество)                                              (подпись)                                                (дата)
