АНКЕТА
Шановні батьки дошкільного  навчального закладу № 10»Оленка»
Для організації роботи закладу в умовах карантину  просимо надати відповідь на питання:

1. П.І. дитини _____________________________________________________

2. П.І.Б. батька(опікуна

( контактний телефон) ___________________________________________

3. П.І.Б. матері  (опікуна)
(контактний телефон)___________________________________________

4. Де перебувала Ваша дитина під час карантину:

вдома ____________________________________________________________

у рідних __________________________________________________________

у рідних за межами міста___________________________________________

5. Чи були у Вашій сім'ї хворі на коронавірус  ________________________










(так, ні)

6. Чи хворіла Ваша дитина на ГРЗ, ГРВІ під час карантину __________________________________________________________________

7. Чи є у Вашої дитини алергія на антисептик, якщо є на  який _________












     (так,ні)

8. Чи є у Вашої дитини: 

алергічні реакції__________________________________________________

                                                                        (так,ні) якщо є вказати які
захворювання шкіри_______________________________________________

                                                                       (так, ні) 

хронічні захворювання_____________________________________________

                                                                       (так, ні)

9. Чи знайомі Ви з регламентом та правилами роботи дошкільного закладу в період карантину_______________________________________

10. Чи згодні водити свою дитину до дошкільного закладу за умовами даного регламенту та правилами на період карантину.  __________________________________________________________________





                                                              (так, ні)

11.Приймаю на себе  персональну відповідальність за достовірність наданої інформації
__________________________________________________________________






(так, ні)

____________________





_____________________

        дата








підпис
