Zalgcznik Nr 1 ,, Regulaminu bezpieczenstwa na terenie placowki w okresie pandemii COVID — 19 z dn. 26.08.2020r.

Imig i nazwisko dziecka * e
Aktualne numery telefonu do Kontaktu.........................coooooiiiiee

E-mMail dO KONTAKIU e,

Zgoda rodzica/ opiekuna prawnego na wykonywanie pomiaru temperatury dziecka
w Przedszkolu Nr 43 w Gdansku

Ja nizej podpisany/PoOdpPiSana. . .......oouuiiriiiit it
oswiadczam, ze:

Wyrazam/ nie wyrazam zgody* na wykonywanie pomiaru temperatury ciata mojego dziecka

..................................................................................... , jesli zaistnieje taka
konieczno$¢, w przypadku wystapienia niepokojacych objawow chorobowych?
Jednoczesénie, o§wiadczam, ze zapoznatem si¢ z klauzulg informacyjna dla rodzicow/opiekunow
prawnych dziecka uczgszczajacych do Przedszkola Nr 43 w Gdansku ktére umieszczone
sg na stronie internetowej placoéwki oraz na tablicy informacyjnej przedszkola.

(data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)

*niepotrzebne skresli¢

Zapoznalem/lam sie¢ z trescia ,,Regulaminu bezpieczenstwa w trakcie epidemii COVID-19 w Przedszkolu
Nr 43 w Gdansku w okresie pandemii COVID -19 i zobowiazuje si¢ do jego przestrzegania tj. przede
wszystkim przyprowadzania do przedszkola tylko i wylacznie zdrowego dziecka, bez kataru, kaszlu,
podwyzszonej temperatury ciala oraz natychmiastowego odebrania dziecka w razie wystgpienia
jakichkolwiek oznak chorobowych w czasie pobytu dziecka w Przedszkolu 43 w Gdansku.

(data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)

Przyjmuje do wiadomoSci i akceptuje, iz w chwili widocznych oznak choroby u mojego dziecka w

momencie przyjmowania go do placowki, dziecko nie zostanie w danym dniu przyje¢te do przedszkola i

bedzie moglo do niej wrdci¢ po ustaniu wszystkich objawow chorobowych.

(data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)

Oswiadczam, Ze jestem $wiadom/$wiadoma pelnej odpowiedzialnosci za dobrowolne postanie

dziecka do Przedszkola Nr 43 w aktualnej sytuacji epidemiologicznej.

(data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)

1 Zgodnie z wytycznymi przeciwepidemicznymi Gtownego Inspektora Sanitarnego z dnia 4 maja 2020r. dla przedszkoli,
oddziatow przedszkolnych w szkole podstawowej i innych form wychowania przedszkolnego oraz instytucji opieki nad dzie¢cmi
w wieku do lat 3, wydane na podstawie art. 8a ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 14 marca 1985r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
(Dz. I. 2 2019r., poz. 59, oraz z 2020r. poz. 322, 374, 567)



Oswiadczam, ze zostalem/tam poinformowany/a o ryzyku, na jakie jest narazone zdrowie mojego
dziecka i naszych rodzin, tj.:

*

Mimo wprowadzonych w przedszkolu obostrzen sanitarnych i wdrozonych wszelkich
srodkow ochronnych wskazanych przez Glowny Inspektorat Sanitarny, zdaje sobie
Sprawe, ze na terenie placowki moze doj$¢ do zakazenia COVID-19.

W przypadku wystgpienia zakazenia lub jego podejrzenia w Przedszkolu Nr 43
(nie tylko na terenie) personelu/dziecka/ rodzica/opiekuna prawnego dziecka zdaj¢ sobie
sprawe, 1z zarbwno moja rodzina, jak i najblizsze otoczenie zostanie skierowane na 14-
dniowg kwarantanng.

W sytuacji wystgpienia zakazenia lub jego podejrzenia u dziecka, jego rodzicow/
opiekundw prawnych lub personelu przedszkole zostaje zamknig¢te do odwotlania,
a wszyscy przebywajacy w danej chwili na terenie przedszkola oraz ich rodziny
1 najblizsze otoczenie zostang skierowani na 14-dniowa kwarantanng.

W przypadku zaobserwowania niepokojacych objawow u dziecka/osoby z kadry
pracowniczej, o0soba ta zostanie natychmiast umieszczona w wyznaczonym,
odosobnionym miejscu, wyposazonym w niezbgdne $rodki ochrony osobistej,
niezwlocznie zostanie powiadomiony rodzic/opiekun dziecka oraz stosowne shuzby i
organy.

(data i czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego dziecka)

oswiadczenie nalezy wypetni¢ starannie/czytelnie






