OŚWIADCZENIE
 
Oświadczamy , że nasz/a córka/syn  .........................................................................   jest zdrowa/y i nie miała kontaktu w ciągu 2 tygodni z osobami chorymi na COVID – 19  lub przebywającymi na kwarantannie związanej z tym wirusem. 
Zobowiązujemy się zaopatrzyć nasze dziecko w płyny dezynfekujące i termometr, a w przypadku wystąpienia objawów chorobowych ( wysoka temperatura ) do natychmiastowego odbioru dziecka z obozu.
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