
 بازیکنان رده های پایه در زمان همه گیری کرونارضایت نامه آگاهانه برای حضور 

 .....................هرارا .....باا مارا      ...............................ملی......  .........کد............فرزند..........  .....................................................اینجانب.............

  ...............................ملای......  کد  ....................................خانم ........  ولی قانونی آقای/  به نشانی .........................................................................

د  کشاو  ............... با وجود مرایط هراه ییاری بیراا ی کروناا  .......................وتبال بامگا  ..........با علم به حضو  ایشان د  تیم ف

مطلع هستم و آیاهانه  ضایت خود  ا نسبت به حضو  فرزندم د  تررینات و مسابقات مربوطه اعلام می دا م هرچنین اینجانب 

 19  -  و هرچنین با فرد مبتلا به کوویاد  مبتلا نری بامد  (19  -  یدو)کو   ی کرونامتعهد می یردم فرزندم د  حال حاظر به بیرا

فرزندم د  یذمته نیز به د  تراس نری بامد و فاقد هریونه علائم مشکوک به این بیرا ی می بامد. هرچنین متعهد می یردم  

که به پیوست ا ائه می نراییم بهباود یافتاه و این بیرا ی مبتلا نشد  و د  صو ت ابتلا د  یذمته به تشخیص و یواهی پزمک 

فرزنادم هیچگوناه بیراا ی زمیناه ای مانناد هرچنین متعهد می یاردم   .اجاز  حضو  د  تررینات و زمی  ا کسب کرد  است

 یردد ندا د. 19  –لا به عوا ض مدید بیرا ی کووید  ت... که باعث اب  دیابت و ی،بیرا ی های قلبی و تنفس

و  ضایت  سیب های نامی از آن د  تررینات و مسابقات اطلاع دا مآو    19  –ل خطرات ابتلا به ویروس کووید  احترااینجانب از  

توجاه باه  ضاایت و آیااهی اینجاناب حا   ایشان د  اینگونه فعالیت ها اعلام می نرایم به این ترتیب و باخود  ا برای مرکت  

 ه علت حضو  ایشان د  تررینات و مسابقات از خود سلب می نرایم.ادعایی بر علیه بامگا  و هیئت های فوتبال استانی  ا ب

هرچنین اینجانب متعهد می موم که به کلیه موا د زیر د  کرال صداقت پاسخ دهم و اطلاع دا م که د  صو ت پنهاان کاردن 

 بامد. ، کلیه عواقب آن متوجه اینجانب میواقعیت، دادن اطلاعات خلاف واقع و یا عدم ا ایه کامل اطلاعات

 ...........................:.. ............ )بیرا ی تشخیص داد  مد  قبلی( نام ببرید .........

 ..........................:...)د مان ها و دا و های د  حال استفاد ( نام ببرید ............

 ...........................:.نام ببرید.........  وجود حساسیت به دا و و یا غذای خاص()

 

 بازیکن   قیم قانونی /نام و نام خانوادیی، امضا، تا یخ و اثر انگشت ولی

 

 

 مدیریت بامگا    مهرنام و نام خانوادیی، امضا، تا یخ و  

 

 


