

[bookmark: _GoBack]……………………………………………	……..						 …………………………………..
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego)                        	                                                         (miejscowość, data)


Oświadczenie 

Oświadczam, że pomimo trwania stanu epidemicznego COVID-19 moje dziecko

………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko dziecka)

będzie/nie będzie (podkreślić właściwe)  uczęszczało do oddziałów przedszkolnych w Dobrej
 od 1 września 2020 r.
Ze względu na konieczność dostosowania pracy przedszkola do zaleceń Głównego Inspektora Sanitarnego istnieje konieczność ograniczenia liczby dzieci uczęszczających do przedszkola . Ustalając kolejność przyjęć stosuje się następujące kryteria:
	Oboje rodziców/opiekunów prawnych pracują 
	TAK  /   NIE

	Rodzic / opiekun, pracujący,  samotnie wychowujący dziecko 
	               TAK / NIE

	Dodatkowo:

	Dziecko z rodziny wielodzietnej ( troje i więcej dzieci w wieku szkolnym )
	TAK / NIE

	Dziecko posiadające niepełnosprawne rodzeństwo 
	TAK/ NIE

	Dziecko wychowane przez niepełnosprawnego rodzica/ rodziców
	TAK/ NIE



Oświadczam jednocześnie, że w ciągu ostatnich 2 tygodni dziecko oraz wszyscy z jego
najbliższego otoczenia nie mieli kontaktu z osobami przebywającymi na kwarantannie oraz osobami, co do których istnieje podejrzenia zachorowania na COVID – 19.

[bookmark: __DdeLink__155_3851091046]……………………………………………………………………...
[bookmark: __DdeLink__155_3851091046]( data i podpis  rodzoica/ opiekuna prawnego)
      
	Wyrażam zgodę na pomiar temperatury dziecka termometrem bezdotykowym przez pracownika przedszkola oraz odizolowanie dziecka w miejscu do tego wyznaczonym w razie wystąpienia objawów wskazujących na możliwość wystąpienia zakażenia koronawirusem.

……………………………………………………………………...
( data i podpis  rodzoica/ opiekuna prawnego)


Informuję, że dziecko będzie przebywało na terenie przedszkola od  …………… do ……………….. .

	Podaję drogę szybkiego kontaktu przedszkola z rodzicami/ opiekunami prawnymi/osobami upoważnionymi do odbioru dziecka z przedszkola:
1. matka dziecka/opiekun prawny – imię i nazwisko, nr telefonu, adres mailowy
…………………………………………………………………………………………………………………………
2. ojciec dziecka/opiekun prawny – imię i nazwisko, nr telefonu, adres mailowy
………………………………………………………………………………………………………………………..
3. osoba upoważniona do odbioru dziecka – imię i nazwisko, nr telefonu
…………………………………………………………………………………………………………………………
4. osoba upoważniona do odbioru dziecka – imię i nazwisko, nr telefonu
………………………………………………………………………………………………………………………..
Państwa i dziecka dane osobowe przetwarzane będą na podstawie wyrażonej zgody. Dane będą przetwarzane do momentu odwołania zgody  lub zakończenia stanu epidemicznego . 



                                                                                                                                              ……………………………………………………………………
(imię i nazwisko osoby składającej deklarację)



