Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Mirisku Mazowieckim

ANKIETA WSTEPNEJ KWALIFIKACII

Imie i nazwisko dziecka/petnoletni@O UCZNIA: ....cui vttt s st b e s st
Numer telefonu do kontaktu, e-mail rodzica/petnoletniego ucznia:

1. Czyw okresie ostatnich 14 dni przebywat(a) Pan(i)/ dziecko/podopieczny/ktérys z domownikéw,
za granicg w rejonach transmisji koronawirusa? (lista krajéow publikowana codziennie w raportach
WHO na stronie https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-

reports/ )

O Tak
O Nie

2. Czy w okresie ostatnich 14 dni miat(a) Pan(i) kontakt z osobg, u ktorej potwierdzono zakazenie
wirusem SARS CoV-2?

O Tak
O Nie

3. Czy w okresie ostatnich 14 dni miat(a) Pan(i) kontakt z osobg, ktéra przebywata w rejonach
transmisji koronawirusa? (lista krajow publikowana codziennie w raportach WHO na stronie
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports )

O Tak
O Nie

4. Czy Pan(i) dziecko/podopieczny lub ktos z Paristwa domownikéw jest obecnie objety nadzorem
epidemiologicznym (kwarantanna)?

O Tak
O Nie

5. Czy obecnie wystepujg u Pana(i) lub ktéregos z domownikéw objawy infekcji (goraczka, kaszel,
katar, wysypka, bole miesni, béle gardta, inne nietypowe)?

O Tak
O Nie

6. Czy obecnie lub ostatnich dwoch tygodniach wystepuja, wystepowaty w/w objawy u kogo$
z domownikéw?

O Tak
O Nie

Jesli na jedno pytanie odpowiedziates twierdzaco, zostan w domu!!!

INFORMACIA:

Oswiadczam, ze powyzsze dane sg zgodne z prawda i zdaje sobie sprawe, ze zatajenie
istotnych informacji zwigzanych z koronawirusem naraza mnie na odpowiedzialno$¢ cywilng
(odszkodowawczg), a w przypadku gdy okaze sie, ze jestem chory - réwniez na

odpowiedzialnos¢ karng.
Data i czytelny podpis rodzica/petnoletniego ucznia:
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