
OŚWIADCZENIE 
 
 

Oświadczam, że moje dziecko……………………………………………  jest zdrowe i nie miało  
kontaktu z osobami chorymi na COVID-19 lub przebywającymi na kwarantannie  
z powodu choroby lub podejrzenia o chorobę COVID-19.  
 
 
Data obecności dziecka:  …………………………  
 
                                                                                     ……………………………………...…………………….  

              (podpis Rodzica/Opiekuna) 
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