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School Bus Transportation
Parent/Guardian Attestation

Child’s First Name: Child’s Last Name:

Parent/Guardian First Name: Parent/Guardian Last Name:

Parents/Guardians are required to review the information below and agree that if any of the answers to
questions 1-3 are “yes”, the student will not use school bus transportation services.

1. Has your child had close contact (within 6 feet for at least 15 minutes) in the last 14 days with someone diagnosed with
Covid-19, or has any health department or health care provider been in contact with you and advised you to
quarantine?
|:| Yes > Your child should NOT be at school. Your child can return 14 days after the last time he or she had close

contact with someone with COVID-19, or as listed below.
|:| No > Your child CAN be at school if your child is not experiencing symptoms.

2. Does your child have ANY of the following symptoms? [ ves (check symptoms below) 1 no

Fever
—Chills . _ If a child has any of these symptoms they should stay
____Shortness of breath or difficulty breathing home, stay away from other people, and you should
New cough contact your child’s healthcare provider.

New loss of taste or smell

3. Since they were last in school, has your child been diagnosed with Covid-19?

[] Yes Ifachildis diagnosed with Covid-19 based on a test, their symptoms, or does not get a Covid-19 test
but had symptoms, they should NOT be at school and should stay home until they meet the criteria

] No below.

Your child CAN return to school when a parent/guardian can answer YES to All three questions below.
1. Hasit been at least 10 days since your child first had symptoms? |:| Yes |:| No
2. Has it been at least 3 days since your child had a fever (without using fever reducing medicine)?|:| ves [ No
3. Has it been at least 3 days since your child’s symptoms have improved, including cough and
shortness of breath? [_] Yes 1 No

If a child has had a negative COVID-19 test, they can return to school once there is no fever without the use of fever -reducing
medicines and they have felt well for 24 hours.

If a child has been diagnosed with COVID-19 but does not have symptoms, they should remain out of school until 10 days have
passed since the date of their first positive COVID-19 diagnostic test, assuming they have not subsequently developed symptoms
since their positive test.

If a child has been determined to have been in close contact with someone diagnosed with COVID-19, they should remain out of
school for 14 days since the last known contact, unless they test positive. In which case, criteria above would apply. They must
complete the full 14 days of quarantine even if they test negative.

| attest that | have read, understand and agree with the information above as a condition of using bus transportation:

Parent/Guardian Signature: Date:
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Transporte en el Autobus Escolar
Testimonio del Padre, Madre o Tutor Legal

Nombre del menor: Apellido del menor:
Nombre del padre, Apellido del padre,
madre o tutor legal: madre o tutor legal:

El padre, madre o tutor legal debe revisar la informacion a continuacion y estar de acuerdo en que si alguna de las
respuestas a las preguntas 1-3 son “si”, el estudiante no utilizara los servicios de transporte escolar.

1. Enlos ultimos 14 dias, ésu nifio ha tenido contacto cercano (a 6 pies de distancia y por lo menos 15 minutos) con
alguien diagnosticado con el Covid-19, o algin departamento de salud o algtn proveedor de atencion medica ha
estado en contacto con usted y le ha aconsejado que se ponga en cuarentena?

Si > El nifio no debe estar en la escuela, El niflo puede regresar 14 dias después desde la ultima vez que tuvo
contacto cercano ante alguien con COVID-19, o segun se lista a continuacion.
|:| No > El nifio puede estar en la escuela si no presenta sintomas.

2. ¢Su niiio presenta alguno de los siguientes sintomas? [ si (marque los sintomas a continuacion) 1 No

___ Fiebre
__ Escalofrios Si un nifio presenta alguno de estos sintomas, debe
___ Falta de aliento o dificultad para respirar regresar a casa, mantenerse alejado de otras

Tos nueva personas y usted debe llamar al proveedor de

Nueva pérdida del sentido, del olfato o del gusto atencién medica del nifio.

3. Desde la ultima vez que el nifio estuvo en la escuela, éle han diagnosticado Covid-19 al niio?

] si Siun nifio es diagnosticado con el Covid-19 en base a resultados de una prueba, o a los sintomas que muestra,
o bien, no recibe una prueba de Covid-19, pero ha presentado sintomas, NO debe estar en la escuela y debe
L1 no quedarse en casa hasta cumplir con los siguientes criterios.

Un nifio PUEDE regresar a la escuela cuando el padre, madre o tutor legal pueda asegurarse de que puede responder Si a
TODAS de las tres preguntas siguientes.
1. ¢Han pasado por lo menos 10 dias desde que él nifio presenté los primeros sintomas? Cdsi CIno
2. ¢Han pasado por lo menos 3 dias desde que el nifio tuvo fiebre (sin usar medicamentos para reducir la fiebre)?[_] Si [_]No
3. ¢Han pasado por lo menos 3 dias desde que los sintomas de su nifio han mejorado, incluyendo la tos y la falta de aliento/

falta de aire? [_] Si [_] No

Si su nifio ha dado resultado negativo a la prueba de Covid-19, puede regresar a la escuela una vez que no tenga fiebre sin hacer
uso de medicamentos para bajar la fiebre, y que se haya sentido bien por 24 horas.

Si su nifio ha sido diagnosticado con Covid-19, pero no tiene sintomas, debe permanecer fuera de la escuela hasta que hayan
pasado 10 dias desde la fecha de la primera muestra de prueba de diagndstico de Covid-19 con resultado positivo, suponiendo
gue posteriormente no haya desarrollado sintomas desde su resultado positivo a la prueba de Covid-19.

Si se determina que su nifio ha estado en contacto cercano con alguien diagnosticado con Covid-19, debe permanecer fuera de la
escuela durante 14 dias a menos desde el tltimo contacto conocido, a menos que la prueba resulte positiva; en cuyo caso, se
aplicarian los criterios anteriores. Deben completar los 14 dias completos de cuarentena, incluso si dan negativo en la prueba.

Doy fe de que he leido, entiendo y estoy de acuerdo con la informacion anterior como condicién para usar el transporte en
autobus escolar:

Firma del Padre, Madre o Tutor Legal: Date:
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