Balatonszabadi Aranyalma Ovodaja és Bolcsédéje
8651 Balatonszabadi, Vak Bottyan utca 139.
Tel: 06-84/355-042 E-mail: ovodavezeto@balatonszabadiovoda.hu

Nyvilatkozat

ATUITOtt e (név), mint
........................................................................... (gyermek  neve)  torvényes
képviseldje biintetdjogi felelosségem tudatdban nyilatkozok, hogy gyermekem és a vele egy
haztartasban ¢éldszemélyek jelenleg és az elmult 48 Oraban tiinetmentesek. Nem volt laz,
héemelkedés, torokfajas, natha, kohogés, nehézlégzés, hanyas, hasmenés, borkiiités, szemgyulladas,

fiilfajas, izomfajdalom, a koronavirusra utald barmely tiinet.

A gyermek a SZULO TUDOMASA SZERINT semmilyen fertéz6 betegségben nem szenved.

Kijelentem tovabba, hogy gyermekem, és a vele egy haztartasban ¢él6 személyek jelen nyilatkozat
alairasat megel6z6 14 napban nem tartozkodtak kiilfoldon, veliik szemben hazi karantén elrendelése

nincs.

A koznevelési intézmény dolgozoinak, valamint a tobbi gyermek és csaladja egészségi allapotanak
megdrzése ¢érdekében vallalom, hogy amennyiben a fenti nyilatkozatomban foglalt barmely
koriilményben valtozas 4ll be, azt haladéktalanul jelzem az intézményvezetd részére, és gyermekem
otthoni feliigyeletérdl gondoskodom.

Balatonszabadi, 2020. ..........ooiiiiiiii

Torvényes képviseld olvashatdo neve: ...........cooviiiiiiiiiiiiiiinn.

sziilo /torvényes képviselO alairasa
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Hazirend Kiegészités

A hazirend a koronavirus elleni minél hatékonyabb védekezés céljabol az alabbiakkal egésziil ki.
Minden gyermekre és hozzatartozojara nézve kotelezo érvényii.

1. Az intézménybe csak és kizardlag egészséges gyermek és felnott léphet be. Errdl szolo
nyilatkozatot elsé alkalommal a torvényes képviseld atadja az intézmény arra felhatalmazott
dolgozdjanak. Az abban foglaltakat biintetdjogi feleldsségiik tudataban tették.

2. Egy gyermeket egy felndtt hozhat és vihet el az intézménybdl. A kapcsolatok szaménak
csokkentése miatt lehetdleg allando legyen a kisérd sziilé személye.

3. Belépéskor a kihelyezett fertétlenitét minden esetben hasznalni kotelezd.
4. Az intézményben torekedni kell arra, hogy csak a legsziikségesebb 1d6t toltse a kisérd sziilo.
5. Atadas- atvételnél a legkevesebb érintkezés és a tavolsag tartas minden esetben sziikséges.

6. Amennyiben a gyermeknél a nyilatkozatban felsorolt barmely tlinetet észleli a neveld, a
gyermeket azonnal hazakiildi. Visszahozni a gyermeket legkorabban 14 nap mulva lehet orvosi
igazolassal. Ez aldl nincs kivétel! Emiatt a sziilének olyan telefonszdmot sziikséges éatadni a
neveldnek az els6 alkalommal, melyen biztositott a folyamatos elérhetdség.

7. A gyermekek kézmosdsa ferttlenitd hatdsu kézmosodval torténik a nap folyaman. Ettdl eltérni
nem lehet. Ezt minden esetben felndtt jelenlétében lehet végezni.

9. Csak a legsziikségesebb felszerelést hozza a gyermek, keriiljon tarolasra a gyermek zsékjaban.

10. Téritési dijban, annak mértékében nincs valtozas. Fizetés moddja minden esetben utaldssal,
indokolt esetben csekken torténhet.

11. Amennyiben fertdzés gyantja meriil fel a gyermeknél vagy az egy haztartdsban €16
csaladtagoknal, arr6l kotelesek az intézmény vezetét a legrovidebb idon beliil értesiteni a
+3620/4218054 telefonszamon, hogy a védekezést, fert6tlenitést azonnal meglehessen kezdeni.



