Oswiadczenie o stanie zdrowia
oraz
zgoda studenta na udzial w stacjonarnej formie egzaminu dyplomowego
w okresie zagrozenia zakazeniem wirusem COVID-19
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W zwigzku ze stanem zagrozenia epidemiologicznego koronawirusem SARS-CoV-2
w Polsce wyrazam zgodg na przystgpienie do egzaminu dyplomowego w formie stacjonarnej.

Jednoczesnie oswiadczam, ze w przeciggu ostatnich 14 dni nie zaobserwowatem/-am
u sicbie objawow infekcji (goraczka, kaszel, katar, dusznos$ci), nie bylem/-am objety/-ta
kwarantanng, nie miatem/-am kontaktu z osobg objeta kwarantanng, nie miatem/-am bliskiego
kontaktu z osoba, u ktorej stwierdzono zakazenie SARS-CoV-2 lub ktéra w przeciggu dwoch
ostatnich tygodni przebywata w rejonie, w ktorym potwierdzono utrzymujaca si¢ transmisje
SARS-CoV-2 oraz nie przebywatem/-am w przeciggu dwoch ostatnich tygodni w rejonie,
w ktorym podejrzewa si¢ utrzymujaca si¢ transmisje SARS-CoV-2 i nie przebywatem/-am poza
granicami Polski.

Poswiadczenie nieprawdy - a co za tym idzie narazanie osob drugich na zakazenie
koronawirusem SARS-CoV-2 oraz umyslne i §wiadome rozprzestrzenianie chordb zakaznych
bedzie zglaszane do odpowiednich stuzb.

WAAISZAWA, ..ottt e
(data) (czytelny podpis studenta)



