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Hablar con Padres

Este Documento es parte del Proceso de protocolos para el reinicio de actividades de la
Federacion Scouts Catdlicos en la Argentina.
Todo el Proceso contiene 10 Documentos:

1- MARCO SCOUT PARA EL REINICIO (Protocolo Administrativo)

2 - PLAN DE ADECUACION DE ACTIVIDADES SEGURAS (Protocolo Sanitario)
3 - CARTELERIA

4 - PLANILLA DE EVALUACION DE RIESGO

5 - GUIA PARA EDUCADORES

6 - HABLAR CON PADRES

7 - CARTAS PARA PADRES

8 - AUTORIZACION DE PADRES

9 - DDJJ ADULTOS

10 - “VOLVER A ESTAR JUNTOS DE FORMA SEGURA” (WEB])
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Hablar con Padres

HABLAR CON PADRES

Informacién general para padres:

Es importante comunicarse claramente con los padres /
tutores antes de la primera semana de regreso para hacer-
les saber lo que cubrird (coronavirus, bienestar mental y
posiblemente duelo). Debes asegurarte de informar a las
personas con anticipacion para que puedan comentar
cualquier pregunta e inquietud antes de la reunion. A
continuacion, se muestra un ejemplo de cdbmo comunicar
tus planes alos padres / tutores:

Esta semana volveremos alos Scouts alahoranormal de....

Sabemos que los ultimos meses han sido dificiles para
todos y que todos hemos enfrentado muchos desafios. Es
por eso que en la primera actividad de regreso vamos a
dialogar lo que sucedid, asegurando a nuestros jovenes
que este no es un evento "normal" y proporcionandoles
enlaces para mas apoyo silo necesitan.

Si su familia ha sufrido un duelo durante el tiempo que no
nos hemos reunido, haganoslo saber para que podamos
trabajar con usted y su joven para asegurarnos de que
cuenten con el apoyo total y que el grupo sepa cual es la
mejor manera de ayudar.

Entendemos que todavia hay incognitas a medida que
cambia y evoluciona el aviso sobre la pandemia.
Queremos brindarle toda la informacion que tenemos
sobre coémo el Grupo Scout de su hijo puede estar abor-
dando sus actividades Scouts. La mayoria de los grupos
han continuado en linea durante varios meses y ahora se
estan preparando para comenzar a presentar algunas
actividades presenciales en grupos mas pequenos. Por
supuesto, esto varia segun la ubicacion, el tamafo del
grupo, las circunstancias individuales y la disponibilidad de
adultos.

Aunque las actividades scouts no son un servicio esencial,
creemos que es hora que los nuestros nifios, nifas y jove-
nes puedan volver a sociabilizar, y en el caso de los rovers
puedan organizarse para realizar servicios hoy mas nece-
sarios que nunca.

No hay un tiempo impuesto a los Grupos por los Scouts
para volver a las actividades o reuniones presenciales. La
seguridad de los jovenes y los adultos siempre seguira
siendo la prioridad niumero uno y le pediremos su consen-
timiento antes de que su hijo pueda regresar a los Scouts.
Hable con el Jefe de grupo de su hijo para averiguar cuales
son sus planes para el reinicio.
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Hablar con Padres

Su grupo le informara acerca de lo que tiene que hacer de
manera diferente cuando su hijo asista a las actividades
presenciales. En particular, cuando la orientacion puede
ser diferente a la que estan haciendo en la escuela u otros
entornos. Por ejemplo, las reglas de distanciamiento social
para los nifos en los scouts seran mucho mas restrictivas
que las pueden ser en otros entornos. Los educadores
necesitaran su ayuda para asegurarse de que su hijo sepa
qué comportamiento se espera.

CARTA PARA PADRES PREVIA AL REINICIO

¢{Qué significa ser seguro contra COVID?

« Cumplircon los requisitos de distanciamiento social.

« Garantizar que se mantengan los niveles de higiene,
incluido el lavado de manos, asi como la limpieza de
superficiesy equipos.

« Minimizar los riesgos tomando las medidas necesarias
para cuidar a los nifos, nifas, jovenes, educadores vy la
comunidad en general, incluida una reduccion de
tamanos de grupo cuando sea necesario.

« Asegurarse de que los jovenes y adultos vulnerables
puedan ser salvaguardados de manera efectiva, tanto
en relacion con COVID-19 como con otros factores de
riesgo.

« Los adultos, los padres y los jovenes han sido informa-
dos y comprenden claramente qué ajustes deben
realizarse para garantizar la seguridad de todos.

Se recomienda utilizar hoja membretada con la informa-
cion de contacto del Grupo Scout

(Ver modelo en mrchivos adjuntos en word)

[Insertar la fecha]
Estimado [inserte el nombre del padre / madre / tutor]:

Nuestros planes para volver a estar juntos en los Scouts
de manerasegura

A medida que algunas de las restricciones gubernamenta-
les en torno a la pandemia de COVID-19 comienzan a
suavizarse, comenzamos a planificar cobmo podremos
volver a las actividades presenciales de los Scouts en el
futuro.

Todos estamos ansiosos por volver y poder realizar nues-
tras actividades, asi que queriamos brindar una actualiza-
cion sobre cdmo nos acercamos a un reinicio. Nuestros
planes de reinicio seguiran todas las reglas gubernamenta-
les, eclesiales y la orientacion de la Federacion de Scouts
Catolicos en la Argentina. Nuestra prioridad es mantener
seguros a los nifos, niias, jovenes y adultos.
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(Cartas y Autorizaciones)

Un resumen de como operaremos es siguiendo el "Codigo
COVID"delos Scouts:

1. Se ha completado una evaluacion de riesgos segura para
COVID y hemos comunicado las medidas de control a los
educadores, los nifios, ninas, jovenes y los padres, y se
anima a todos a plantear sus preocupaciones.

2.Se han adoptado medidas de higiene adicionales

3. Siempre que sea posible, se observara el distanciamien-
to social (verifique la distancia actual determinada por el
gobierno).

4. Eltamano maximo de los grupos sera limitado y determi-
nado por cada Didcesis.

5. Se realizaron ajustes para los jovenes y adultos vulnera-
bles o afectados por COVID, y nos aseguramos de que los
planes de retorno sean accesibles e inclusivos.

El regreso a los Scouts ocurrira en fases, la primera de las
cuales nos permitird reanudar las actividades al aire libre en
pequenos grupos. Regresar a los Scouts de manera pre-
sencial es voluntario para todos los nifios, nifas, jovenes,
padres/tutoresy educadores.

Compartiremos planes mas detallados para las nuevas
medidas de seguridad que implementaremos pronto, y
alentaremos a todos los padres y tutores, jovenes y volun-
tarios a plantear inquietudes, hacer preguntas y brindar
comentarios.

Los mejores deseos, jSiempre Listos!

[Insertar nombre]

CARTA PARA PADRES INFORMANDO EL REINICIO

Se recomienda utilizar hoja membretada con la informa-
cién de contacto del Grupo Scout

(Ver modelo en archivos adjuntos en word])

[Insertar la fecha]
Estimado [inserte el nombre del padre / madre / tutor]:

Reanudacion segura de Actividades Scouts presenciales
alairelibre
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Hablar con Padres

(Cartas y Autorizaciones)

Estoy muy emocionado de informarle que ahora podemos
reiniciar las actividades presenciales al aire libre a partir del
[insertar fecha)]. Dado que todavia nos estamos adaptando
a la situacién de la pandemia de COVID-19, habra algunas
restricciones sobre lo que hacemos y como lo hacemos.
Esta carta le informara los pasos que hemos tomado para
asegurarnos de mantener atodos a salvo.

En primer lugar, cualquier persona con sintomas de COVID-
19, o que haya estado en contacto con alguien que tenga
los sintomas (en las ultimas dos semanas), no debe asistir a
ninguna actividad en persona y debe seguir las pautas
gubernamentales sobre autoaislamiento y pruebas.

En segundo lugar, es posible que los jovenes que se estan
protegiendo o que pertenecen a un grupo vulnerable no
puedan volver a las actividades presenciales en esta etapa.
Si su hijo estd en esta situacion, comuniquese conmigo
directamente para que podamos conversar sobre algunas
opciones.

También me gustaria informarle algunos cambios que
realizaremos para asegurarnos de que nuestras activida-
des eninteriores sean seguras para COVID-19:

« Tamafhodelgrupo:

e Horariosdellegaday salida:
« Lugardeinicioyfinalizacion:

Desinfeccién de manos, higiene y equipos de proteccién

personal:

+ [Informacién de higiene, acordada en cada gru-
po/unidad]

Distanciamiento social
« [Reglas sobre el distanciamiento social]

Otras medidas implementadas

« [Informacion sobre el lugar]

« [Informacion de los banos]

+ [Informacidn sobre equiposy limpieza]
+ [Informacion de primeros auxilios]

Permiso para asistir

Le solicitamos, por favor, confirme que comprende las
nuevas medidas vigentes y que esta contento de que su
hijo vuelva a asistir a las actividades al aire libre, firmando la
autorizacion que adjuntamos y haciéndola llegar al equipo
de educadores (indicar el método utilizado, por ejemplo
entrega de formulario impreso, correo electrénico, men-
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Hablar con Padres

(Cartas y Autorizaciones)

saje de texto, googleforms, etc].

También le informamos que estamos obligados a mante-
ner un registro de los asistentes para ayudar con el proceso
de seguimiento.

Todos estamos deseando volver a poner en marcha las
actividades al aire libre, para que podamos adquirir mas
habilidades y divertirnos mas juntos. No dude en ponerse
en contacto con nosotros sitiene alguna pregunta o inquie-
tud.

Finalmente, le compartimos que planeamos conversar con
los nifios, nifas y jovenes sobre esto también, y sera
[informar sobre coémo se comunicardn con los nifios y
jovenes, para dialogar y reforzar estos aspectos).
iEsperamos verlos pronto!

Los mejores deseos. jSiempre Listos!

[Insertar nombre]

AUTORIZACION DE PADRES

Se recomienda utilizar hoja membretada con la informa-
cion de contacto del Grupo Scout

(Ver modelo en archivos adjuntos en word])

ACEPTACION DE CONDICIONES DE PARTICIPACION,
OBLIGACION DE INFORMACION Y CONSENTIMIENTO INFORMADO,
PARA PARTICIPAR EN ACTIVIDADES DEL GRUPO SCOUT

Y O, [T et ettt et eee ettt e e e e ae e en ,
DNt actuando en nombre propio
como padre/madre/tutor-a del interesado/a (menor de
€dAA) (2] vt con el
numero de DNl , declaro bajo mi

responsabilidad que solicito su participacién en las activi-
dades del GrupO SCOUL ...ttt ,
para lo cual he leido con detalle la informacién proporcio-
nada y acepto las condiciones de participacion, expreso
mi compromiso con las medidas personales de higiene y
prevencion obligatorias y asumo toda la responsabilidad
frente a la posibilidad de contagio por COVID-19.

(indicar con X lo que corresponda]
Declaracion responsable de no formar parte de grupos

deriesgo ni convivir con grupo deriesgo:
O Declaro que el interesado cumple los requisitos de
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Hablar con Padres

(Cartas y Autorizaciones)

admision establecidos de participacion, obligacion de
informacion y consentimiento informado, no siendo grupo
deriesgo.

O Declaro que el interesado no convive con nadie que sea
grupo de riesgo, 0 que, en el caso de que asi sea, participa
en la actividad bajo su propia responsabilidad.

O Me comprometo a notificar ante la aparicion de sintomas
o confirmacion de COVID-19 en el interesado, su grupo
familiar o contactos estrechos.

Declaracion de aceptacion sobre la adaptacion de la
actividad al COVID-19:

O Declaro que he recibido y leido el PLAN DE ADECUACION
ACTIVIDADES Y CAMPAMENTOS SEGUROS del grupo scout
responsable de la actividad, y que por tanto tengo conoci-
miento plenoy estoy de acuerdo con las medidas y proce-
dimientos que propone.

O Declaro que he recibido, leido y aceptado el
PROTOCOLO DE ACTUACION ANTE LA APARICION DE
SINTOMAS Y CONFIRMACION DE CONTAGIO del grupo
scoutresponsable de la actividad.

Consentimiento informado sobre COVID-19:

O Declaro que, tras haber recibido y leido atentamente la
informacion contenida en los documentos anteriores, soy
consciente de los riesgos que implica, para él mismoy para
las personas que conviven con él, la participacion del
interesado en la actividad en el contexto de la crisis sanita-
ria provocada por el COVID-19, que asumo bajo mi propia
responsabilidad.

Firma:
Aclaracion:
Lugary fecha:

(1) Nombre y apellido completo de quien firma la autoriza-
cién, tal como figura en el DNI

(2) Nombre y apellido completo del Menor tal como figura
enel DNI
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