Zalacznik nr 2 do

Procedury bezpieczenstwa w okresie
pandemii SARS — COVID - 19

w Publicznej szkole Podstawowej

z punktem przedszkolnym w Daricu

adres zamieszkania

DEKLARACJA RODZICA/PRAWNEGO OPIEKUNA

Ja nizej podpisana/podpisany oswiadczam, Ze:

1.

Zapoznatem sie z Procedurami bezpieczenstwa w okresie pandemii SARS - COVID - 19

obowiagzujacymi w Publicznej Szkole Podstawowej z Punktem Przedszkolnym w Dancuy,

ul. Utracka 8, 46-053 Daniec, REGON: 001165967, dostepnymi na stronie internetowe;j
www.spdaniec.pl oraz profilu Facebookowym szkoty.

Zobowigzuje sie do przestrzegania obowigzujacych Procedur bezpieczenstwa w okresie

pandemii SARS - COVID - 19, zwigzanych z rezZimem sanitarnym, przede wszystkim:

1) przyprowadzania do placéwki tylko i wytacznie zdrowego dziecka, bez kataru, kaszlu,
podwyZszonej temperatury ciata oraz natychmiastowego odebrania dziecka z placéwki
w razie wystapienia jakichkolwiek oznak chorobowych w czasie pobytu w placéwece.

2) przyjmuje do wiadomosci i akceptuje, iz w chwili widocznych oznak choroby u mojego
dziecka, dziecko nie zostanie w danym dniu przyjete do placowki i bedzie moglo do niej
wroci¢ po ustaniu wszelkich objawéw chorobowych, po okazaniu zaswiadczenia
lekarskiego potwierdzajgcego jego stan zdrowia, umozliwiajacy ponowne przyjecie.

Wyrazam zgode na pomiar temperatury ciata przy wejsciu i wyjSciu z placowki dziecka

termometrem bezdotykowym oraz w razie zaobserwowania u dziecka niepokojgcych

objawoéw zdrowotnych (Dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 9 ust. 2 lit.

i RODO w celach niezbednych ze wzgledéw zwigzanych z interesem publicznym w dziedzinie

zdrowia publicznego zgodnie z regulacjami krajowymi z dziedziny walki z pandemig COVID-

19 tj. zgodnie z art. 17 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach

zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb

zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z 2020 r. poz. 374)).

Zobowigzuje sie do poinformowania dyrektora placéwki o wszelkich zmianach w sytuacji

zdrowotnej odnosnie wirusa Covid-19 w moim najblizszym otoczeniu.

(Miejscowosé, data) (czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)
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