Zatacznik nr 3

DO REGULAMINU REKRUTACIJI DZIECI
DO ZEOBKOW I KLUBOW DZIECIECYCH
WCHODZACYCH W STRUKTURE

ZESPOLU ZLOBKOW MIEJSKICH W SZCZECINIE

SZCZECIN, . ovvviiiiieeee

imie i nazwisko rodzica?)

adres zamieszkania

OSWIADCZENIE 0 szczepieniu

o poddaniu dziecka obowigzkowym szczepieniom ochronnym lub o ich dlugotrwalym odroczeniu

zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie obowigzkowych szczepien ochronnych.

Oswiadczam, Zze moje dZIeCKO ........ouiiiii i

imi¢ i nazwisko dziecka

ubiegajace sie 0 miejsce w ztobku/klubie dzieciecym?:

|:| zostalo poddane obowigzkowym szczepieniom ochronnym
lub
|:| zgodnie z badaniem lekarskim zakwalifikowane do dtugotrwatego odroczenia
obowigzkowych szczepien ochronnych,
okreslonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie
obowigzkowych szczepien ochronnych.

Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia®.

czytelny podpis rodzica

9 rodzic — nalezy przez to rozumie¢ takze prawnego opiekuna dziecka oraz osobe (podmiot) sprawujaca piecze zastepcza nad dzieckiem
2 zaznaczy¢ whasciwe



