Zatgcznik nr 3 do Zarzadzenia nr 3/2021/2022

Kwestionariusz COVID 19 rok szkolny 2021/2022

IMIE I NAZWISKO UCZNIA: ... KLASA: .........

Nalezy zakresli¢ wlasciwg odpowiedz:

1.

Czy Panstwa dziecko zostato pozytywnie przetestowane na Covid-19 w ciggu ostatnich 14 dni?
TAK  NIE
Czy Panstwa dziecko miato bliski kontakt z osobg zarazong Covid-19 w ciggu ostatnich 14 dni?
TAK  NIE
Czy dziecku brakuje oddechu albo ma problemy z oddychaniem?
TAK  NIE
Czy Panstwa dziecko ma temperature 100.4 F° lub wyzszqg bez brania lekéw obniZajgcych
gorqczke?
TAK  NIE
Czy w ciggu ostatnich 10 dni wrocili Panstwo z migedzynarodowej podrozy lub z prowincji innej
niz Ontario?
TAK NIE

* Jesli odpowiedzieli Panstwo ,tak” na ktorekolwiek 7 tych pytan, dziecko musi pozostaé w domu.

**Prosimy o dostarczenie formy przed wejsciem do szkoly. Bez wypelnionej kompletnie formy dziecko
nie moze zostaé wpuszczone do budynku szkoly.
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