.......................................................... Swiebodzin, ........coovvviiiiiinn

(nr telefonu)

Do Dyrektora
Szkoly Podstawowej nr ...
w Swiebodzinie

ZGLOSZENIE CHECI UZYSKANIA OPIEKI NAD DZIECKIEM
Swiadoma/y sytuacji epidemicznej kraju zwiazanej z zagrozeniem COVID-19, zgtaszam che¢ uzyskania

opieki w §wietlicy szkolnej nad dzieckiem .............................. w godzinach od .......... do............
(imi¢ i nazwisko dziecka)

Jednoczesnie zobowigzuje sie:

1. Przyprowadza¢ do placowki dziecko zdrowe — bez objawow chorobowych.

2. Zaopatrzy¢ swoje dziecko w indywidualng oston¢ nosa i1 ust podczas drogi do iz placowki oraz
w drugie $niadanie.

3. Nie posylta¢ dziecka do szkoly, jezeli w domu przebywa kto$§ na kwarantannie lub w izolacji.

4. Stosowac si¢ do zasad organizacyjnych obowigzujacych w szkole na czas sytuacji epidemicznej kraju
zwigzanej z zagrozeniem COVID-19.

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz

1. Mam mozliwo§¢/nie mam mozliwosci ' pogodzenia pracy z opicka nad dzieckiem w domu.

2. Matka lub ojciec/opiekun prawny przebywa/nie przebywa*) na urlopie macierzynskim, tacierzynskim
lub wykonuje prace zdalng.

3. Mam $wiadomos¢, iz pierwszenstwo majg dzieci pracownikow systemu ochrony zdrowia, stuzb
mundurowych, pracownikéw handlu i przedsigbiorstw produkcyjnych, realizujacy zadania zwigzane z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19.

4. Wyrazam zgode¢ na przeprowadzanie pomiaru temperatury dziecka przez pracownikow szkoty.

Dobrowolnie podaje informacj¢ o zatrudnieniu rodzicéw, aktualng na dzien sktadania wniosku:

e

MATKA/opiekun prawny OJCIEC/opiekun prawny

Imig i nazwisko
rodzica/ opiekuna
prawnego
Miejsce pracy:
petna nazwa
zaktadu pracy,

adres,
nr telefonu,

stanowisko

godziny pracy

(podpis obojga rodzicow)

*) niepotrzebne skresli¢



