
DECLARATION SUR L’HONNEUR 
DE DÉPLACEMENT DÉROGATOIRE 

DE LA REUNION, MAYOTTE, LA GUADELOUPE, LA MARTINIQU E, LA GUYANE, 
SAINT-MARTIN ET SAINT-BARTHELEMY VERS LE TERRITOIRE  HEXAGONAL 

(oświadczenie w sprawie stanowiącego odstępstwo od przepisów zezwolenia na przelot z Reunion, Majotty, 
Gwadelupy, Martyniki, Gujany Francuskiej, Saint-Martin lub Saint-Barthélemy do Francji metropolitalnej) 

 
En application de l’article 1er de l’arrêté du 21 mars 2020 complétant l'arrêté du 14 mars 
2020 portant diverses mesures relatives à la lutte contre la propagation du virus covid-19  
(na postawie art. 1 Rozporządzenia z 1 marca 2020 uzupełniającego rozporządzenie z 14 marca 2020 w sprawie 

środków związanych z walką z epidemią wirusa COVID-19) 
 
Je soussigné(e): 
(Ja niżej podpisany/a:) 
 
Mme / M. 
(Pani/Pan) …………………………..……………………………………………………………………. 
 
Né(e) le : 
(Urodzony/a dnia: )   …………………………………………………………………..………………….. 
 
Domilicé(e) en Pologne: 
(Adres zamieszkania w Polsce)…………………….………………………………………………. 
 
.................................................................................................................................................... 
 
.................................................................................................................................................... 
 
certifie sur l’honneur que mon déplacement est lié au motif suivant (cocher la case) 
autorisé par l’article 1er de l’arrêté du 21 mars 2020 complétant l'arrêté du 14 mars 
2020 portant diverses mesures relatives à la lutte contre la propagation du virus 
covid-19: 
(oświadczam gwarantując honorem, że moje przemieszenie jest niezbędne z następującego powodu (zaznaczyć 
krzyżykiem) wynikającym z art. 1 Rozporządzenia z 1 marca 2020 uzupełniającego rozporządzenie z 14 marca 
2020 w sprawie środków związanych z walką z epidemią wirusa COVID-19): 
 

☐motif impérieux d'ordre personnel ou familial; 
(szczególnie ważny powód osobisty lub rodzinny) 

 
☐motif de santé relevant de l'urgence ; 
(pilny powód zdrowotny) 

 
☐motif professionnel ne pouvant être différé 
(powód zawodowy, którego nie można odłożyć w czasie) 

 
 
 
 

Fait à ................................., le......../......../2020 
(Sporządzono dnia) 

 
……………………………………….. 
(signature) 
(podpis) 


