
 

  

MODELO DE DECLARACIÓN RESPONSABLE. 
 
Don/a_______________________________________________________________ 
con DNI_________________ e enderezo a efectos de notificación 
en_________________________________________________________, do concello 
de ___________________provincia de____________________________ e teléfono 
de contacto______________________ 
 
DECLARO QUE: 
 

 Non presento sintomatoloxía  susceptible de asociarse á COVID 19 ( febre, 
tos, dificultade ao respirar, etc), nin teño constancia de ter estado en contacto 
estreito ou non gardar a distancia interpersoal de seguridade cunha persoa 
afectada pola devandita enfermidade, nos últimos 14 días. 
 

 Ao inscribirme nas actividades da Xornada de Portas Abertas nas Rutas dos 
viños de Galicia – Ruta do Viño………., asumo responsablemente as 
normas organizativas e  hixiénico sanitarias que me sexan indicadas pola 
organización ou persoas en quen deleguen. 

 
 Recibín  información e indicacións sobre as medidas de prevención COVID-

19. Asímesmo, coñezo e asumo o potencial risco que supón participar nunha 
actividade grupal. 

 
 Ocuparei nos buses da organización a praza que me asignen, sen cambiar de 

asento durante toda a xornada.  
 

 Informarei á organización da aparición de síntomas de malestar durante o 
transcurso da actividade, a fin de que se poidan tomar as medidas preventivas 
axeitadas. 

 

 
No caso de menores de idade, os pais/nais/titores declaranse responsables dos 
mesmos e son coñecedores dos riscos que se describen nesta declaración.  
 
Se viaxa con menores por favor, complete os seguintes datos: 
 
Nome e Apelidos do menor: 
Ano de nacemento:  
Pai/Nai/Titor/:  
Enderezo a efectos de notificación: 
Teléfono:  
 
E para que así conste asino a presente declaración en  
 
 
___________________________,  a ___ de ________________   2020. 

  
 

Sinatura.  


