
Załącznik nr  4  

do wewnętrznej procedury bezpieczeństwa w okresie pandemii COVID-19 na terenie  

II Liceum Ogólnokształcącego im. Królowej Jadwigi w Toruniu 

 

 

 

 

Toruń, dnia ……………………. 
 

 

 

……………………………………………… 
/Imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego ucznia/ 

 

………………………….. 
/adres/ 

 

………………………….. 
 

 

 

     Oświadczenie 

 

Niniejszym oświadczam, iż w przypadku wystąpienia zagrożenia spowodowanego 

epidemią COVID-19 na terenie II Liceum Ogólnokształcącego im. Królowej Jadwigi bądź w 

razie zaobserwowania u ucznia …………………………………….. niepokojących objawów 

choroby, należy kontaktować się ze mną pod numerem telefonu …………………. 

W przypadku zmiany numeru zobowiązuję się natychmiast uaktualnić dane kontaktowe. 

 

 

……………………….. 

/podpis/ 

 


