OSWIADCZENIE

RODZICOW DZIECI I MtODZIEZY DO LAT 18 UCZESTNICZACYCH
W 45 MIEDZYNARODOWYCH WARSZTATACH JAZZOWYCH W DNIACH 9-19
LIPCA 2015 W PUrAWACH ORAZ KORZYSTAJACYCH Z NOCLEGOW NA TERENIE PULAW.

1. Ja/My nizej podpisani

czytelnie imie/imiona i nazwisko rodzica/opiekuna
oswiadczamy, iz wyrazamy zgode na udziat naszego nieletniego dziecka ...........ccccoeeverveereen.
........................................... w zajeciach realizowanych w ramach 45 Miedzynarodowych
Warsztatéw Jazzowych w Putawach w dniach 9-19 lipca 2015 roku, organizowanych przez
Putawski Osrodek Kultury ,,Dom Chemika” oraz Fundacje Jazz Jamboree i Polskie
Stowarzyszenie Jazzowe, wedtug harmonogramu zaje¢ odbywajacych sie w Putawskim
Osrodku Kultury ,Dom Chemika” oraz na korzystanie z miejsca noclegowego w Putawach;

2. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy sie z regulaminami: miejsca noclegowego w Putawach oraz
Regulaminem 45 Miedzynarodowych Warsztatéw Jazzowych 2015 w Putawach i zobowigzujemy
sie do przestrzegania ich przez nas i nasze dziecko;

3. Oswiadczamy, iz nasze dziecko bedzie stosowaé sie do poleceh wyktadowcdw, organizatorow,

obstugi 45 Miedzynarodowych Warsztatéw Jazzowych 2015 podczas zaje¢ odbywajacych sie

w ramach warsztatow w Putawach oraz do polecen obstugi miejsca noclegowego w Putawach;
4. Odwiadczamy, ze ponosimy petng odpowiedzialno$¢ za wszelkie wypadki wynikajgce

z nieprzestrzegania zasad bezpieczenstwa przez nasze nieletnie dziecko okreslone

w Regulaminie 45 Miedzynarodowych Warsztatéow Jazzowych 2015 w Putawach oraz

w regulaminie miejsca noclegowego w Putawach;

5. Oswiadczamy, ze mdj syn/corka jest zdrowy/a i nie istniejg zadne przeciwwskazania zdrowotne
do uczestniczenia przez niego/nig w 45 Miedzynarodowych Warsztatach Jazzowych 2015
w Putawach;

6. OSwiadczamy, ze zrzekamy sie wszelkich roszczen prawnych w stosunku do organizatoréw, osob

prowadzacych zajecia, pracownikéw obstugi 45 Miedzynarodowych Warsztatéw Jazzowych 2015
w Putawach oraz do obstugi miejsca noclegowego w Putawach; jesli ich zachowanie wynika

z regulamindéw i harmonograméw wymienionych w pkt. 1-3.



7. Oswiadczamy, iz jesteSmy Swiadomi o ubezpieczeniu naszego dziecka przez organizatorow
warsztatow od nieszczesliwych wypadkéw na terytorium Putawskiego Osrodka Kultury ,Dom
Chemika” oraz miejsca zakwaterowania, wobec czego nie bedziemy mieli roszczen do
organizatoréw w zakresie objetym ubezpieczeniem. Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci
za nieszczesliwe wypadki, zaistniate poza terytorium Putawskiego Osrodka Kultury ,Dom

Chemika” oraz poza miejscem zakwaterowania.

8. Organizatorzy nie ponoszg odpowiedzialnosci za nieletnie dziecko, ktore oddala sie na wiasna

reke z Putawskiego Osrodka Kultury ,Dom Chemika” lub z miejsca zakwaterowania.

9. Wyrazamy zgode, aby nasze nieletnie dziecko mogto przebywa¢ w Putawskim Osrodku Kultury
~Dom Chemika” do godziny 24:00.
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