Przedszkole Gminne w Chotomowie

Zalacznik nr 1

Oswiadczenie

rodzicow/opiekunow prawnych dziecka uczeszczajacego
do Przedszkola Gminnego w Chotomowie
Szanowni Rodzice!
Ze wzgledu na sytuacj¢ epidemiczng zwigzang z COVID-19 1 koniecznos$¢
spelnienia rezimu sanitarnego, zwigzanego z ograniczeniem liczby dzieci
przebywajacych w grupie, w pierwsze] kolejnosci do oddziatu przedszkolnego
zostang przyjete dzieci, ktéorych rodzice/opiekunowie prawni nie majg

mozliwosci pogodzenia pracy z opieka nad dzieckiem.

1. Nazwisko 1 imi¢ dziecka

3. Prosimy poda¢ dwie state osoby przyprowadzajace/odbierajace dziecko:
Opiekun staly 1 - ...
Numer Dowodu OSODIStEgO - .....ooveiii e
Opiekun staly 2 - ... ...
Numer Dowodu OSODIStEgO - ....ovvineie i

4. Aktualne numery telefonow do szybkiego kontaktu:

Opiekunstaty 2 - ...

5. Czy rodzic/opiekun prawny deklaruje che¢é, by dziecko uczestniczylo w
zajeciach opiekunczych organizowanych przez przedszkole podczas pandemii
COVID-19 z zastosowaniem rezimu sanitarnego? (wlasciwe otoczy¢ kotkiem)
TAK / NIE
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6. Czy oboje rodzice/opiekunowie prawni pracuja? (wlasciwe otoczy¢ kétkiem)

TAK [/ NIE

7. Czy ktory$ z rodzicow/opiekundéw prawnych pracuje w jednym z ponizszych

zawodow, realizujgc zadania zwigzane z zapobieganiem, przeciwdziataniem i

zwalczaniem COVID19 (wlasciwe otoczy¢ kétkiem):

- pracownik systemu ochrony zdrowia TAK / NIE

- pracownik stuzb mundurowych TAK / NIE

- pracownik handlu realizujacy zadania zwigzane z zapobieganiem,

przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19

TAK / NIE

- pracownik przedsigbiorstw produkcyjnych realizujacy zadania zwigzane z z
Zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19

TAK / NIE

- pracownik realizujacy zadania zwigzane z zapobieganiem, przeciwdziataniem i

zwalczaniem COVID-19

TAK / NIE

8. Czy w miejscu zamieszkania dziecka obecnie przebywa kto$ na kwarantannie

lub w izolacji? (wlasciwe otoczy¢ kotkiem)

TAK / NIE

9. Czy dziecko w ostatnich dwoch tygodniach miato kontakt z kims, kto w

przeciagu tych tygodni zostat objety kwarantanng? (wlasciwe otoczy¢ kétkiem)

TAK [/ NIE

10. Prosimy o podanie okreslonych godzin przyprowadzania 1 odbierania

dziecka do/z przedszkola:

Godzina przyprowadzenia dziecka - .............ccocciiiiiii i

Godzina odbioru dzieCKa = ...,
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Informacja o czynnikach ryzyka COVID-19 zwigzanych z wystaniem
dziecka do przedszkola:

e przyprowadzenie do placowki dziecka z objawami chorobowymi
(grypopodobnymi, w tym stanem podgorgczkowym i goraczka);

e domownicy dziecka przebywaja na kwarantannie lub w izolacji, badz
manifestujg objawy chorobowe grypopodobne, w szczegdlnosci takie jak:
kaszel, goraczka, dusznosc;

e brak umiejetnosci przestrzegania przez dzieci podstawowych zasad
higieny (dziecko powinno unika¢ dotykania oczu, nosa 1 ust, zastaniac
twarz podczas kichania czy kaslania,

e zabieranie do placowki niepotrzebnych przedmiotow czy zabawek.
Informuje Panstwa, ze pomimo przestrzegania wszystkich procedur oraz
wytycznych Gloéwnego Inspektora Sanitarnego o czynnikach ryzyka
COVID-19 przez pracownikow placowki, to istnieje ryzyko zachorowania
zaroOwno dziecka, jego rodzicow lub opiekunéw, jak 1 innych
domownikow. Decydujac si¢ na postanie dziecka do placéwki, ponosicie

Panstwo odpowiedzialno$¢ za podjeta decyzje.

Oswiadczam, ze zapoznalam/zapoznalem si¢ z informacjg o czynnikach ryzyka
COVID-19 zarowno u dziecka, wilasnym, jak i innych domownikéw oraz
Procedurami  dotyczacymi funkcjonowania Przedszkola Gminnego w
Chotomowie w zaostrzonym rygorze sanitarnym w zwigzku z epidemig
COVID-19 oraz jestem $wiadoma/§wiadomy swojej odpowiedzialno$ci za
podjeta decyzje zwigzang z wystaniem dziecka na zajgcia, jak 1 dowozeniem
dziecka do placéwki 1 nie bede zglasza¢ jakichkolwiek roszczen z tytutu
zachorowania dziecka lub cztonkéw naszej rodziny.

podpis rodzica/opiekuna prawnego podpis rodzica/opiekuna prawnego
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Wyrazam zgod¢ na pomiar temperatury ciata dziecka termometrem
bezdotykowym przed wejSciem dziecka do przedszkola oraz w razie
zaobserwowania niepokojacych objawdéw zdrowotnych, a takze w celach

kontrolnych zwigzanych z bezpieczenstwem zdrowotnym.

........................................................................................

podpis rodzica/opiekuna prawnego podpis rodzica/opiekuna prawnego

Zobowiazuje¢ si¢ do poinformowania Dyrektora placowki o wszelkich zmianach

zdrowotnych odnosnie wirusa COVID-19 w moim najblizszym otoczeniu.

podpis rodzica/opiekuna prawnego podpis rodzica/opiekuna prawnego

Zobowigzuje sie w miarg mozliwosci  dostarczy¢  zaswiadczenie

od pracodawcy/wtasne oswiadczenie o braku mozliwosci dalszej pracy zdalnej.

podpis rodzica/opiekuna prawnego podpis rodzica/opiekuna prawnego
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Oswiadczam, ze podane przeze mnie informacje sg zgodne z prawda.

podpis rodzica/opiekuna prawnego podpis rodzica/opiekuna prawnego



