Załącznik nr 11 do Regulaminu Funkcjonowania 

Żłobków Miejskich w Cieszynie 

w okresie ograniczeń w działaniu 

w związku z zapobieganiem COVID-19 wer.2021.1

   ( imię i nazwisko dziecka)

Oświadczam według mojej najlepszej wiedzy, że moje dziecko jest zdrowe, nie wykazuje objawów choroby takich jak gorączka powyżej 37,5°C, kaszel, biegunka, katar, wysypka, ból gardła, ból mięśni czy innych dolegliwości mogących uzasadniać podejrzenie zachorowania na chorobę COVID-19
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