
OŚWIADCZENIE 

 

Ja, niżej podpisana/y oświadczam, iż moje dziecko będzie korzystało z cateringu:  

1) Dieta zwykła/dieta bezmleczna*/dieta bezglutenowa*/........................................................................... 

(właściwe podkreślić lub wpisać) 

 

*Poza dietą zwykłą potrzebne jest zaświadczenie od alergologa. 

 

 

Jednocześnie oświadczam, że jestem świadoma/y wszelkich ewentualnych konsekwencji zdrowotnych 

dla mojego dziecka, wynikających z niedoborów pokarmowych i niezbilansowanej diety.  

Data ...............................................................................................................................................................  

Podpis rodzica/opiekuna prawnego...............................................................................................................  

 

 

 

Oświadczam, że moje dziecko jest zdrowe i nie ma przeciwwskazań do aktywności fizycznej.  

Data ............................................. Podpis opiekuna prawnego......................................................................  

 

 

Oświadczam, że zobowiązuję się do przyprowadzania dziecka ZDROWEGO. Dodatkowo zostałem/am 

poinformowany/a o tym, iż klub malucha NIE PODAJE dzieciom żadnych leków.  

Data ............................................. Podpis opiekuna prawnego......................................................................  

 


