Deklaracja  o uczęszczaniu dziecka 
do  Miejskiego Przedszkola Publicznego  nr 4 w Bolesławcu  
w okresie epidemii koronawirusa COVID- 19
 w dniach 27.03.2021-18.04.2021
  Informacja ogólna

Rodzice samodzielnie podejmują decyzje dotyczącą ich dzieci i świadomie decydują się posyłając dziecko do przedszkola na istniejące zagrożenie zakażeniem COVID-19.
· Deklaruję  uczęszczanie do przedszkola córki/syna  
………………..……………………..................................................
(imię i nazwisko dziecka)

do Miejskiego Przedszkola Publicznego  nr 4  w Bolesławcu  w okresie  epidemii spowodowanej  koronawirusem COVD – 19  w dniach 27.03.2021-18.04.2021
…………………………………..…..                              ………………….…………………….

Podpis matki/opiekuna prawnego                                        Podpis ojca/opiekuna prawnego

Oświadczenie rodziców dziecka/prawnych opiekunów prawnych

Zobowiązuję się:
1. Przekazaniu informacji o stanie zdrowia dziecka.
2. Przyprowadzania do przedszkola tylko zdrowego dziecka, bez objawów chorobowych
3. Zaopatrzenia swojego dziecka, jeśli ukończyło 4 rok życia, w indywidualną osłonę nosa
      i ust podczas drogi do i z placówki.
4. Nie posyłania dziecka do przedszkola, jeżeli w domu przebywa ktoś na w izolacji. Wówczas cała rodzina musi pozostać w domu oraz stosować się do zaleceń służb sanitarnych i lekarza. 
5. Wyjaśnienia dziecku, żeby nie zabierało do przedszkola żadnych przedmiotów oraz zabawek.
6. Przestrzegania obowiązujących w przedszkolu zasad sanitarnych: 
              - zachowanie dystansu społecznego w odniesieniu do pracowników przedszkola jak i innych dzieci i ich
                rodziców wynoszący min. 2 metry, 

              - noszenie maseczki, zakrywającej nos i usta
             - dezynfekowanie rąk po wejściu  do przedszkola.  
             - natychmiastowego odbierania telefonów z przedszkola.
· Wyrażam zgodę  na dokonanie pomiaru temperatury ciała mojego dziecka, w przypadku   

             wystąpienia u niego  niepokojących objawów chorobowych. 
· Oświadczam, że nasze dziecko nie miało kontaktu z osobami przebywającymi na kwarantannie w ciągu ostatnich 14 dni.
· Oświadczam, że nasze dziecko nie miało kontaktu z osobami, które wróciły z zagranicy 
            w ciągu ostatnich 14 dni.
  ……………………………….……                        ……………………………………………
(Czytelny podpis matki/prawnej opiekunki)           (Czytelny podpis ojca/prawnego opiekuna)

Bolesławiec  dn. ...........................................................
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