SZKOLA PODSTAWOWA
im. slaskiaj w Krynicznie
ul. 55-114 Wisznia Mata
NIP 9151604989, REGON 001181185
S a8 1 OSWIADCZENIE

| CYRu———————————————————ee e R L U S :
(imie i nazwisko rodzica/ opiekuna prawnego)

bedacy rodzicem/ OPIEKUNEM PraWNYIM c....c.cuuimmrisnrirmsnsssssiss s .
(imig i nazwisko dziecka)
Wyrazam zgode na pomiar temperatury ciata dziecka.

Przyjmuje do wiadomosci:

) objgcie mnie zakazem wstepu na teren przedszkola/ oddziatu przedszkolnego/ innej formy
wychowania przedszkolnego (dalej: przedszkola);
2) koniecznosc przygotowania dziecka na dtuzszy pobyt na $wiezym powietrzu;

3) koniecznos¢ pilnego odebrania dziecka z przedszkola w przypadku pojawienia sie u niego
niepokojacych objawdéw choroby;

4) konieczno$¢ zaopatrzenia dziecka, jesli ukoriczyto 4. rok zycia, w indywidualna ostone
nosa i ust podczas drogi do i z przedszkola;

5) koniecznos¢ wyjasnienia dziecku, zeby nie zabierato do przedszkola niepotrzebnych
przedmiotow czy zabawek;

6) koniecznosc regularnego przypominania dziecku o podstawowych zasadach higieny
(unikania dotykania oczu, nosa i ust, czeste mycie rgk wodg z mydtem, nie podawanie

reki na powitanie, odpowiedni sposéb zastania twarzy podczas kichania czy kastania);

7) na podstawie rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia

27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogélne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dziennik Urzedowy Unii Europejskiej
z dnia 14 maja 2016 r. L 119/1) przedszkole jest administratorem danych osobowych.

Oséwiadczam, ze:

1) moje dziecko jest zdrowe i nie wykazuje jakichkolwiek objawéw sugerujacych chorobe zakazng;
2) w domu nie przebywa osoba na kwarantannie lub izolacji w warunkach domowych;

3) celem zapewnienia szybkiej komunikacji z przedszkolem podaje ponizsze dane kontaktowe:

4) jestem $wiadoma/y czynnikéw ryzyka w zwigzku z COVID-19, w szczeg6lnosci zwigzanych

z przebywaniem na jednej powierzchni tacznie zwigkszonej liczby oséb w jednym czasie i miejscu;
5) zapoznatam/em sie z obowiazujacymi procedurami funkcjonowania w przedszkolu w okresie
stanu epidemii;

6) podane informacje s zgodne ze stanem faktycznym i wiadome mi jest, ze fatszowanie
dokumentdw, poswiadczenie nieprawdy, wyludzenie poswiadczenia nieprawdy i uzycie
dokumentu po$wiadczajgcego nieprawde podlega odpowiedzialnosci karnej.

data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego



