
OŚWIADCZENIE  

RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO UCZESTNIKA OBOZU WYNIKAJĄCE Z AKTUALNYCH 

WYTYCZNYCH GIS, MZ, MEN DLA ORGANIZATORÓW WYPOCZYNKU DZIECI I MŁODZIEŻY 

 

Niniejsze oświadczenie, podpisane i wypełnione przez Rodzica/Opiekuna prawnego z dniem wyjazdu dziecka 

na obóz powinno zostać dostarczone Organizatorowi na zbiórce przy autokarze. Brak wypełnionego 

oświadczenia, a w przypadku występowania chorób przewlekłych także opinii lekarskiej uniemożliwia udział 

dziecka w obozie.  

 

Ja, ............................................................................................(imię i nazwisko Rodzica/Opiekuna prawnego) 

w związku z udziałem ................................................................................................. (imię i nazwisko dziecka)  

w obozie „Lato dziecięcych uśmiechów 2021”  w miejscowości Prusim w terminie od ..................................... 

do ……………………………. oświadczam że: 

• w dniu wyjazdu dziecko jest zdrowe, bez infekcji i objawów chorobowych, sugerujących chorobę zakaźną, 

• w okresie ostatnich 10 dni przed rozpoczęciem obozu dziecko nie zamieszkiwało z osobą przebywającą 

na kwarantannie lub izolacji w warunkach domowych i nie miało kontaktu z osobą podejrzaną o zakażenie. 

 

Ponadto oświadczam, że dziecko: 

• zostało przeze mnie poinstruowane odnośnie stosowania norm sanitarnych podczas pobytu na obozie  

w okresie epidemii, 

• jest w stanie samodzielnie zrozumieć obowiązki związane z zachowaniem dystansu społecznego  

i przestrzegania wzmożonych zasad higieny, 

• dostosuje się do poleceń kadry i potrafi zachowywać się zgodnie z przedstawionymi mu zasadami   

i regulaminami. 

 

Oświadczam jednocześnie, że dziecko choruje/ nie choruje* (niewłaściwe skreślić) na chorobę przewlekłą, 

mogącą narazić je na cięższy przebieg zakażenia. W przypadku, gdy uczestnik choruje na chorobę 

przewlekłą poinformowałam/łem Organizatora o tym fakcie na etapie zgłaszania udziału w wypoczynku  

w karcie kwalifikacyjnej uczestnika wypoczynku oraz załączam opinię lekarską o braku przeciwwskazań 

zdrowotnych do udziału w wypoczynku. 

 

Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że: 

• udostępniam Organizatorowi kontakt zapewniający szybką komunikację w trakcie trwania 

obozu:................................................. (telefon kontaktowy, pod którym będę stale dostępny/a) oraz do 30 

dni po jego zakończeniu, 

• zobowiązuje się do poinformowania Organizatora obozu o wszelkich zmianach w sytuacji zdrowotnej 

odnośnie wirusa COVID-19 w moim najbliższym otoczeniu, 

• zobowiązuję się do niezwłocznego (do 12 godzin od momentu poinformowania) odbioru dziecka z obozu  

w przypadku wystąpienia u niego niepokojących objawów choroby (podwyższona temperatura, kaszel, 

katar, duszności); koszty związane z odbiorem dziecka obciążą Rodzica / Opiekuna prawnego, 

• w przypadku nieodebrania dziecka, bądź braku możliwości skontaktowania się z Rodzicami / Opiekunami 

prawnymi Organizator powiadomi właściwe organy służby zdrowia, 



• podczas zbiórki wyjazdowej zgadzam się na zmierzenie temperatury mojemu dziecku, a w razie 

temperatury wyższej od 37,5◦C lub innych niepokojących objawów na odmowę przyjęcia dziecka na obóz, 

• odprowadzając dziecko na zbiórkę wyjazdową Rodzice/ Opiekunowie prawni powinni być zdrowi i nie 

wykazywać żadnych objawów infekcji lub choroby zakaźnej, nie przebywać na kwarantannie lub izolacji 

w warunkach domowych oraz nie zamieszkiwali z osobą przebywająca na kwarantannie/izolacji w 

warunkach domowych; są także zobligowani do zachowania dystansu społecznego oraz posiadania 

maseczek, 

• program obozu może ulec modyfikacji ze względu na konieczność dostosowania się do aktualnych 

przepisów, wytycznych i rekomendacji Ministerstwa Zdrowia, Głównego Inspektoratu Sanitarnego oraz 

Ministerstwa Edukacji i Nauki, 

• nie ma możliwości odwiedzin dziecka podczas trwania obozu, 

• kadra obozu ma prawo wejścia do namiotu uczestników oraz wykonania niezbędnych czynności 

porządkowych i odkażających ze względu na obowiązujące wytyczne sanitarne, 

• uczestnikom w każdej chwili trwania obozu może zostać wykonany pomiar temperatury, 

• w razie ujawnienia objawów choroby zakaźnej dziecko zostanie umieszczone w oddzielnym 

pomieszczeniu (zgodnie z wytycznymi) do czasu wykluczenia przez lekarza choroby zakaźnej, 

• w razie stwierdzenia u dziecka COVID-19 w przeciągu 14 dni od momentu powrotu do domu, jestem 

zobligowany/a do poinformowania o tym Organizatora wypoczynku, 

• mam obowiązek zaopatrzenia dziecka w indywidualne osłony nosa i ust do użycia podczas pobytu na 

wypoczynku. 

 

Oświadczam, że kartę kwalifikacyjną uczestnika wypoczynku wypełniłem/am z najwyższą starannością, nie 

pomijając żadnych znanych mi informacji dotyczących stanu zdrowia dziecka, jego szczepień oraz chorób 

przewlekłych.  

 

...................................................                                               ......................................................................... 

 (data rozpoczęcia kolonii/obozu)                                             (czytelny podpis Rodzica/prawnego Opiekuna) 


