
 

DECLARACIÓN RESPONSABLE 

 

YO,             , 

con DNI      y mayor de edad,  

 

 

(En caso de menor de edad)  

 

YO,             

como     del menor       , 

con DNI    y mayor de edad, 

 

 

DECLARO: 

 

 Que en los 14 días previos al inicio de la actividad no he presentado 

sintomatología (tos, fiebre, dificultad al respirar, etc.) que pudiera estar 

asociada con el COVID-19.   

 Que no he estado en contacto estrecho con convivientes, familiares o 

personas que presentaban síntomas vinculados al COVID 19 al menos en 

los últimos 14 días previos al inicio de la actividad.  

 He leído la Normativa específica de los Encuentros Misioneros Silos con 

respecto al COVID 19; firmo que estoy de acuerdo con ella, y que voy a 

cumplir y hacer cumplir a los menores a mi cargo, las medidas 

establecidas en esta normativa, así como aquellas que se indiquen, como 

necesarias, una vez en el encuentro, en la voz de sus responsables.  

 Me comprometo a no demandar a la Asociación ni a sus responsables si, 

siguiendo la normativa anteriormente citada, se produce algún contagio 

en ellos o en alguno de los participantes.   

 

 

En     , a   de     de 2020. 

 

Firmado: 

 

 

NOTA: OBLIGATORIA la presentación de la DECLARACIÓN RESPONSABLE.  

Debe ser firmada individualmente por todos y cada uno los participantes mayores de edad del 

encuentro. En caso de menores, debe ser firmada por los padres o tutores del menor. 
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