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Oswiadczenie osoby przysiujgcej do egzaminu na uprawnienia budowlane
w okresie trwania stanu zaggenia epidemicznego lub stanu epidemii ogtoszonegowodu
COVID-19

Przystpujac do egzaminu na uprawnienia budowlane w okresigartia stanu zagvenia
epidemicznego / stanu epidemii* ogtoszonego z panwG@VID-19 jestenswiadomy /$wiadoma* zagroen
dla zdrowia izycia ludzi zwiazanych z rozprzestrzenianieny sihoroby COVID-19 oraz zobowduje Sic
zachowé wszelkie zasady bezpiecdmtwa i wytyczne.

Oswiadczam, ze:

* nie wykazug objawdw chorobowych zwkanych z COVID-19, w szczegOlw nie wystpuja u mnie
co najmniej 3 z nagpujacych grup objawéw: duszié stan podgaczkowy (temperatura ciata
pomigdzy 37°C a 38°C) lub geczka (temperatura ciata powsj 38°C) objawy przezbieniowe,
kaszel, ktopoty z oddychaniem, boleghmi lub ogolne zraczenie, ani té nie zdiagnozowano u mnie
COVID-19;

e W ciggu ostatnich 14 dni nie_kontaktowatam / kontakt@mat si bezpdrednio z osofp, u ktérej
wystepowaty objawy chorobowe zaezane z COVID-19, ani z osgbu ktérej zdiagnozowano COVID-
19;

* nie podlegam obowrkowe] kwarantannie i w ggu ostatnich 14 dni nie_kontaktowatam /
kontaktowatem* sj bezpdrednio z osop podlegajca obowhzkowej kwarantannie;

* nie zamieszkyji w ciggu ostatnich 14 dni nie zamieszkiwatam / zamiesaléwm* wspdlnie z osal
u ktérej wystpowaly objawy chorobowe zgdiane z COVID-19, osab u ktérej zdiagnozowano
COVID-19, ani z osaly ktora podlega obowzkowej kwarantannie.

Ninigjszym zobowigzuje sie do przestr zegania zasad okr eslonych:
e W procedurze zapewnienia bezpigtteva podczas egzamindw nha uprawnienia budowlane
organizowanych przez ajgowe komisje kwalifikacyjne okgowych izb irkynieréw budownictwa
w okresie stanu zagrenia epidemicznego lub stanu epidemii ogtoszonegmwodu COVID-19,
przygotowanej przez Krajoywomisje Kwalifikacyjna Polskiej 1zby Irtynierow Budownictwa;
* w wytycznych Ministerstwa Edukacji Narodowej, Cefiej Komisji Egzaminacyjnej i Gidwnego
Inspektoratu Sanitarnego.**

Jestem swiadoma / $wiadomy* odpowiedzialngci za naraenie innych os6b na niebezpietgevo
w przypadku zteenia nieprawdziwegoswiadczenia oraz niiwosci zawieszenia lub przerwania egzaminu
zgodnie z 8§ 1 ust. 20-22 procedury.

podpis osoby egzaminowanej

* niepotrzebne skresli¢
** wytyczne znajdujg Sie ha stronie internetowej Ministerstwa Edukacji Narodowey:
https://www.gov.pl/web/edukacja/przygotowania-d@@minow-zewnetrznych-wytyczne-men-cke-i-gis




