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Zadeva: IZJAVA STARSEYV - zdravstveni razlog
(ob sproséanju ukrepov za zajezitev Sirjenja COVID-19)

Podpisana / podpisani

(starsi / skrbniki)
v zvezi s prejetim OBVESTILOM z dne 11. 5. 2020 o ponovni vzpostavitvi izvajanja vzgojno-
izobraZevalnega dela v dolotenem deleZu v prostorih OS Mladika v Gasu izvajanja odrejenih
ukrepov zaradi zajezitve in obvladovanja epidemije SARS-CoV-2 (COVID-19) v zvezi s vKkljuéitvijo
mojega otroka v vzgojno-izobraZevalni proces v prostorih OS Mladika izjavljam

glede mojega otroka / varovanca/-ke

(ime in priimek otroka)
ki v Solskem letu 2019/20 obiskuje razred:

da po svojem vedenju glede na zdravniSka sprifevala otroka oziroma zdravniS§ka spric¢evala
druzinskih ¢lanov oziroma ¢lanov v mojem gospodinjstvu oziroma po posvetu z izbranim
zdravnikom — specialistom pediatrije oz. izbranim osebnim zdravnikom ter na podlagi dolo¢il
Sklepa RSK za pediatrijo z dne 30.04.2020 (ki sem ga prejel-a) za izkljucitev rizicnih skupin
ucencev iz delovnega/ vzgojno-izobrazevalnega procesa v prostorih VIZ — obkrozite ustrezno:

A) glede na osebno zdravstveno stanje otroka, zgoraj navaden otrok spada v rizi¢no
skupino oseb, zaradi Cesar se ne more v Casu trajanja epidemije COVID-19 vkljuciti v
neposredno vzgojno-izobrazevalni proces v prostorih zavoda; prilagam dokaze (dokazi po presoji
starsa/ skrbnika glede na varovanje posebnih osebnih podatke):

B)) glede na osebno zdravstveno stanje otrokovih druZinskih ¢lanov oziroma ¢lanov v
mojem / otrokovem gospodinjstvu se zgoraj navaden otrok v Casu trajanja epidemije
COVID-19 ne more vkljuciti v neposredno vzgojno-izobraZevalni proces v prostorih
zavoda, saj bi to pomenilo velik riziko za rizi€no osebo v druzini / istem gospodinjstvu;
prilagam dokaze (dokazi po presoji starsa/ skrbnika glede na varovanje posebnih osebnih podatke):

To izjavo podajam pod materialno in kazensko odgovornostjo za resni¢nost obstoja podatkov, ki po
mojem vedenju pomenijo obstoj navedenih okoliS¢in oziroma rizi€nega stanja. V primeru podaje
neresni¢ne izjave sem tudi odgovoren-a za krSitev obveznosti starSa/skrbnika, da otroku zagotovi
moznost izobraZevanja. V primeru sprememb okoli§¢in bom o tem nemudoma obvestil-a OS Mladika.

V primeru poziva bom pristojnim organizacijam/institucijam v dokaz tej izjavi nemudoma predlozil-a
vso potrebno  dokumentacijo s katero razpolagam oziroma se nahaja v osebnem zdravstvenem

kartonu otroka oziroma s katero razpolaga druzinski ¢lan oziroma oseba v gospodinjstvu oziroma je v
njegovem osebnem zdravstvenem kartonu.

Kraj in datum: Podpis starSev/skrbnikov:

Izjavo posljite na e-naslov info@mladika.si ali po navadni posti na sedez OS Mladika.
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