
Kolbudy, dnia ………………………… roku 

 
 

OŚWIADCZENIE 
 
 
 
              Niżej podpisana/-y ………………………………………………………………………………………………….…, 

PESEL: ……………………………………………………, niniejszym wyrażam zgodę, aby moje dziecko 

………………………………………………………………………………………………………………….………uczęszczało 

do Niepublicznego Przedszkola „Akademia Przedszkolaka w Kolbudach” znajdującym się w 

Kolbudach (83-050) przy ul. Dworcowa 4 (dalej: „Przedszkole”) od dnia …………………..2020 r., 

to jest w trakcie obowiązywania stanu epidemii na terenie Rzeczypospolitej Polskiej 

wprowadzonego w drodze Rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie ogłoszenia na 

Obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii z dnia 20 marca 2020 r. (Dz.U. z 2020 r. 

poz. 491)  

               Oświadczam, że jestem w pełni świadoma/-y konsekwencji związanych z 

uczęszczaniem mojego dziecka do Przedszkola w trakcie obowiązywania stanu epidemii w 

związku z zakażeniami wirusem SARS-CoV-2, a w szczególności istnienia możliwości 

zakażenia mojego dziecka wirusem SARS-CoV-2 w trakcie przebywania w Przedszkolu, 

pomimo wprowadzonych obostrzeń oraz procedur w Przedszkolu w zgodności z wytycznymi 

Głównego Inspektora Sanitarnego, Ministra Zdrowia oraz Ministerstwa Edukacji Narodowej.  

Jednocześnie oświadczam, że w razie zakażenia mojego dziecka wirusem SARS-CoV-2 

nie będę kierować żadnych pretensji ani roszczeń przeciwko Przedszkolu.  

 
 
 
…………………………………….………………   
podpis rodzica 

 (opiekuna prawnego)                 

 


