
ZGŁOSZENIE DZIECKA Z KLAS 1-3 NA ZAJĘCIA OPIEKUŃCZO-WYCHOWAWCZE W  

SZKOLE PODSTAWOWEJ IM. MARII KONOPNICKIEJ W BORUI KOŚCIELNEJ 

Oświadczam, 
że znam warunki korzystania z opieki dydaktyczno-wychowawczej dla uczniów kl.1-3 w 

szkole. 
dla 

 
 

........................................................................................ 
Imię i nazwisko ucznia klasa  

 
 
 

1. Przyjmuję wymienione zasady korzystania z konsultacji zaproponowanych przez szkołę 
w okresie epidemii: 
 

1) Uczeń będzie przestrzegał procedur szkolnych w zakresie organizacji pracy 
szkoły i zapobiegania COVID-19 oraz wytycznych GIS. 

2) Nauczyciel prowadzący zajęcia ma prawo odmówić przyjęcia ucznia na zajęcia, 
u którego stwierdzi objawy chorobowe.  

3) Nie może przychodzić na zajęcia dziecko z objawami choroby, przebywająca na 
kwarantannie lub izolacji w warunkach domowych. 

4) Uczeń, u którego w czasie zajęć stwierdzono niepokojące objawy chorobowe, 
do czasu odebrania go przez rodziców jest izolowany. 

5) Uczeń podczas zajęć może korzystać tylko z własnych przyborów i książek lub 
zabawek dostępnych w sali za zgodą nauczyciela. 

6) Rodzice nie wchodzą do szkoły. Dziecko odbierane jest przez pracownika szkoły 
przy drzwiach od strony biblioteki. Po zajęciach dziecko wraca tą samą drogą 
godziny przyprowadzania 8:00 i odbioru dziecka z świetlicy do godz. 16:00  

7) Powiadomienie przyprowadzenia i odbioru dziecka telefonicznie na numer 
614411377 w przypadku, gdy nie ma nikogo przy drzwiach. 

8) Uczniowie wchodzący do szkoły obowiązkowo dezynfekują ręce płynem 
odkażającym. 

9) Dziecko w drodze do i ze szkoły obowiązkowo zasłania nos i usta. 
10) Jeżeli uczeń nie może przyjść na zajęcia należy zgłosić ten fakt odpowiednio 

wcześniej.   
11) Po przybyciu do szkoły uczeń kieruje się do świetlicy szkolnej lub zachowując 

odpowiednie odległości 1,5m odstępu podczas zabaw. 
12) Uczeń bezwzględnie będzie stosował zasady higieny: często mył ręce mydłem, 

nie podawał ręki na powitanie, zachowywał dystans i unikał dotykania oczu i 
ust. 

13) Dziecko będzie unikało większych skupisk uczniów i zachowywało dystans 
przebywając na korytarzu, w toalecie i innych miejscach na terenie szkoły. 

14) Uczeń zapozna się z zasadami korzystania z biblioteki szkolnej. 
 
 

.................................   .............................................................................. 
  Data       Podpis rodziców /opiekunów prawnych 



 
 

2. Jednym z istotnych warunków szybkiego wykrywania objawów Covid-19 jest pomiar 
temperatury ciała. W tym przypadku wymagana jest zgoda rodziców. Proszę o 
wyrażenie swojego stanowiska.  

 
 

Wyrażam zgodę / nie wyrażam zgody* na mierzenie temperatury ciała  
mojego dziecka 

w przypadku wystąpienia niepokojących objawów chorobowych. 
 
 

*skreśl niewłaściwe 

 
 
 

.................................   .............................................................................. 
Data      Podpis rodziców/opiekunów prawnych  

 
 
 
 

3. Zgodnie z wytycznymi GIS dyrektor szkoły zobowiązana jest ustalić warunki szybkiej 
komunikacji z rodzicami w przypadku wystąpienia u dziecka niepokojących objawów 
chorobowych. Proszę o podanie danych do kontaktu w przypadku wystąpienia u ucznia 
objawów chorobowych.  
 

Imię i nazwisko Nr telefonu Adres email 

   

   

 
 

.................................   ..............................................................................    
Data                                                                                                             Podpis rodziców/opiekunów prawnych  

 

 

 


