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OSWIADCZENIE RODZICA/OPIEKUNA

Imie i nazwisko uczestnika/uczestnikéw:

Oswiadczam, ze W dniu ...ccccveveeevveieeeneenns kazdy ze zgtoszonych przeze
mnie uczestnikow:

1. Jest zdrowy (oznacza to, ze w dniu wyjazdu nie wykazuje objawéw infekcji
oraz objawow chorobowych sugerujgcych chorobe zakazng),

2. Nie zamieszkiwat z osobg przebywajgcg na kwarantannie i nie miat
kontaktu z osobg podejrzang o zakazenie w okresie 14 dni przed rozpoczeciem
wypoczynku.

Oswiadczenie potwierdza wytgcznie madj stan wiedzy w chwili ztozenia
oswiadczenia.

Ponadto oswiadczam, ze:

1. Wyrazam zgode na dokonywanie pomiaru temperatury uczestnika
(uczestnikéw) w trakcie trwania wypoczynku przez wychowawcéw i personel
medyczny.

2. Zapoznatem sie z ,,Regulaminem uczestnictwa w obozie w zwigzku z
zagrozeniem COVID-19” i zobowigzuje sie do jego stosowania.

Data/ Podpis Rodzica/Opiekuna



