BASVURU FORMU

ADI SOYADI:

TC KiMLIK NO:

DOGUM TARIHi:

IKAMET ADRESI:

TELEFON:

ACIL DURUMLARDA ULASILMASI
iCIN BiR YAKINININ TELEFONU:

SAGLIK BiLDIRiMi:

Doga Yirilylsu Faaliyetlerleri, Sportif - kiiltlrel ve turistik
faaliyetler cergevesinde yer almaktadir.

Bu kapsamda yapacagimiz etkinligi etkileyecek varsa bir
rahatsizliginiz bunu daha 6nce iletiniz.

( Alerji, Astim, Panik Atak, Kalp, Seker, Ms, Bipolar Bozukluk,
Sizofreni, Epilepsi, Eklem Romatizmasi gibi 6nem arzeden
rahatsizliklar etkinlik 6ncesi mutlaka bildirilmelidir.

HERHANGI BiR HASTALIGIM YOK

iLAG KULLANDIGIM BiR RAHATSIZLIGIM VAR

RiSK BILGILENDIRME METNI:

Katildigimiz etkinlikte ytrtyUs liderlerinin bizlere verecegi talimatlara uyacagimi,mevcut rahatsizligim

varsa bildirdigimi,etkinlik sGirecince gruptan kopmayacagimi,koptugum takdirde sorumlulugun bende

olacagini ,Etkinlik ve etkinlik siirecinde olusabilecek her tlrli durumda rehberleri ve yoneticileri

bilgilendirecegimi beyan eder,durumlara uymadigimda, ylirliyls esnasinda yasanabilecek her turli

diisme, burkulma, carpma gibi yliksek,orta veya hafif dereceli yaralanmalarda,dogada bulunan bocek vs

canhlardan kaynakl olusabilecek zehirlenmelerde,yine dogada bulunan zehirli mantarlardan
kaynaklanabilecek zehirlenmelerde, KONAK BELEDIYESI’nin bir sorumlulugu olmadigini, Etkinlige
¢ocugum ile geldiysem ¢ocugumun sorumlulugunu ebeveyni olarak tstlendigimi beyan eder, Bana tim

riskleri iceren bu yaziyi okudugumu ve bu yaziyi imzalayarak sorumlulugu tGzerime aldigimi bildigimi kabul
ederim. Yukarida bildirdigim bilgilerin dogru oldugunu ve telefon numaramin belediye tarafindan iletisim

-tanitim amacli kullaniimasina izin verdigimi okudum bilgilendim ve kabul ettim.
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