Irave

OSWIADCZENIE RODZICA/OPIEKUNA

Dane uczestnika/uczestnikow:

Dane rodzica/OPIEKUNG: ....c.ccucvie ettt et s

Oswiadczam, ze W dNiU ....ccceveverveninnnne (dzien wyjazdu) kazdy ze zgtoszonych przeze mnie
uczestnikéw:

1. jest zdrowy (oznacza to, ze w dniu wyjazdu nie wykazuje objawdw infekcji oraz
objawdéw chorobowych sugerujacych chorobe zakazng),
2. nie zamieszkiwat z osobg przebywajacg na kwarantannie i nie miat kontaktu z

osobg podejrzang o zakazenie w okresie 14 dni przed rozpoczeciem wypoczynku.
Oswiadczenie potwierdza wytgcznie moj stan wiedzy w chwili ztozenia oswiadczenia.
Ponadto oswiadczam, ze:

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

2. Zapoznatemsie z ,Regulaminem dla uczestnikéw wypoczynku i zobowigzuje sie do jego
stosowania.

Podaje numer telefonu zapewniajacy szybka komunikacje:

Data i Podpis Rodzica/Opiekuna



