Zatacznik nr 2

DEKLARACJA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO

Ja nizej podpisana/podpisany:

oswiadczam, co nastepuje:

1. Zostatem/am poinformowany i zapoznatem/lam si¢ z Procedurami Bezpieczenstwa na
terenie Zespotu Szkot w Nowej Sarzynie .

2. Zobowiazuje sie do przestrzegania obowigzujacych Procedur Bezpieczenstwa
obowigzujacych na terenie Zespotu Szkot w Nowej Sarzynie przede wszystkim:

1) przyprowadzania do szkoty tylko i wytacznie zdrowego dziecka, bez kataru, kaszlu,
podwyzszonej temperatury ciata,

2) natychmiastowego odebrania dziecka z placowki w razie wystgpienia jakichkolwiek oznak
chorobowych, ktore wystgpily w czasie pobytu w placowce.

3. Przyjmuj¢ do wiadomosci i wyrazam zgode, iz w chwili widocznych oznak choroby u
mojego dziecka, a takze jezeli kontrolne sprawdzenie temperatury ciala wykaze wartosci
powyzej 37 stopni, w drodze jednostronnej decyzji dziecko nie zostanie w danym dniu
przyjete do placowki i1 bedzie mogto do niej wroci¢ po ustaniu wszelkich objawow
chorobowych, po okazaniu zaswiadczenia lekarskiego potwierdzajacego jego stan zdrowia,
umozliwiajacy ponowne przyjecie.

4. Wyrazam zgode na kontrolny pomiar temperatury ciata przez pracownika placowki z
uzyciem bezdotykowego termometru. Przyjmuje do wiadomosci, ze placowka zaleca, aby
regularnie monitorowa¢ temperature ciata 1 dokonywac jej sprawdzenia co najmniej dwa razy
dziennie, min.:

1) przy wejsciu i wyjsciu dziecka z placowki

2) W razie zaobserwowania u dziecka niepokojacych objawow zdrowotnych.

5. Zobowigzuje si¢ do poinformowania dyrektora placowki o wszelkich zmianach w sytuacji

zdrowotnej odno$nie wirusa Covid-19 w moim najblizszym otoczenia.

miejscowo$é, data podpis rodzica/opiekuna prawnego



