Zalacznik nr 1 do zarzadzenia 17/2019/2020 z dnia 15 maja 2020 r.
P.O. Dyrektora Zespotu Szkolno — Przedszkolnego w Wojsce

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany/a oswiadczam, ze:

Jestem rodzicem pracujacym w systemie ochrony zdrowia, shuzb
I:l mundurowych, pracownikéw handlu i przedsigbiorstw produkcyjnych,

realizujacy zadania zwigzane z zapobieganiem, przeciwdzialaniem
i zwalczaniem COVID-19.

Jestem rodzicem samotnie wychowujacych dzieci, ktory podjat prace
|:| i w zwigzku z tym nie mogg zapewnic opieki nad dzieckiem/dzie¢mi
ani nie mam mozliwo$ci zapewnienia im doraznej opieki.

Jestesmy rodzicami, ktorzy podjeli prace i w zwigzku z tym nie
|:| mozemy zapewni¢ opieki nad dzieckiem/dzie¢mi ani nie mamy
mozliwo$ci zapewnienia im doraznej opieki.

*Nalezy zaznaczy¢ jedng z powyzszych informacji

(data i czytelny podpis rodzicow)



