OSWIADCZENIE RODZICA / OPIEKUNA PRAWNEGO DZIECKA, KTORE
UCZESZCZA DO SWIETLICY SZKOLNEJ PRZY SZKOLE PODSTAWOWEJ
NR 1 W SOLCU KUJAWSKIM
Zapoznalam/em si¢ i akceptuj¢ procedury bezpieczenstwa w trakcie epidemii

COVID-19 obowiagzujace w §wietlicy szkolnej, nowe zasady higieny i nie
mam w stosunku do nich zastrzezen.

Jestem $§wiadoma/y mozliwosci zarazenia si¢ mojego dziecka, mnie, moich
domownikow, opiekunow w $wietlicy szkolnej i innych dzieci w $wietlicy
szkolnej COVID-19. Jestem $wiadomaly, iz podaniem nieprawdziwych
informacji narazam na kwarantanng i niebezpieczenstwo utraty zycia lub
zdrowia wszystkich uczestnikow opieki wraz z opiekunami i dyrekcja jak
réwniez ich rodzinami. Zrzekam si¢ wszelkich roszczen w zwiazku z
ewentualnym zarazeniem mnie, moich domownikéw, jak tez mojego
dziecka COVID — 19, z wylaczeniem gdy do powyzszego doszto w skutek
winy umyslnej lub razacego niedbalstwa pracownikéow lub dyrekeji
szkoty.

Odpowiedzialno§¢ za podjeta przeze mnie decyzje zwigzang =z
przyprowadzeniem dziecka do $wietlicy szkolnej, dowozeniem i odbiorem
go do/z wskazanej wyzej placowki opiekunczej, jest po mojej stronie.
Placowka nie ponosi odpowiedzialno$ci za ewentualne zagrozenie
zarazenia COVID — 19 mojego dziecka w zwiazku z czynno$ciami
wskazanymi w zdaniu poprzednim.

Zardéwno ja, jak tez moi najblizsi domownicy (osoby zamieszkale pod tym
samym adresem) nie jesteSmy objeci kwarantanng, a kazdy z
domownikow jest zdrowy i1 nie wystepuja u niego objawy COVID-19.

W czasie przyjecia dziecka do §wietlicy szkolnej, moje dziecko jest zdrowe.
Nie ma kataru, kaszlu, goraczki, dusznosci, ani nie wystgpity u niego
zadne niepokojace objawy chorobowe wskazujace na zarazenie
COVID-19.

W ciaggu ostatnich 24 godzin nie wystgpily u mojego dziecka: gorgczka,
dusznosci, katar, kaszel, jak tez inne objawy chorobowe wskazujace na
zarazenie COVID-19. Moje dziecko nie miato rowniez styczno$ci z
osobami, ktore wrocity z zagranicy lub odbywaly kwarantanng przed
wystapieniem stanu zagrozenia epidemia COVID — 19 na terytorium
kraju.



Wyrazam zgod¢ na kazdorazowe mierzenie temperatury mojego dziecka przy
przyjeciu do $wietlicy szkolnej 1 pomiar temperatury w trakcie trwania
opieki.

Moje dziecko nie bgdzie przynosito do $wietlicy szkolnej zadnych zabawek
ani innych przedmiotow z zewnatrz.

Zostalem poinformowanaly, iz zgodnie z wytycznymi Glownego Inspektoratu
Sanitarnego dziecko nie bedzie wychodzito na spacery podczas pobytu w
swietlicy szkolne;.

Podczas wejscia do szkoty konieczne jest posiadanie przez Rodzica maseczki
ochronnej 1 rekawiczek, nalezy dezynfekowaé rece 1 przez wzglad na
sytuacje zobowiazuje si¢ przekazaé¢ dziecko opiekunowi w maksymalnie
krotkim czasie bez wchodzenia do budynku

W przypadku gdyby u mojego dziecka wystapity niepokojace objawy
chorobowe zobowigzuje si¢ do kazdorazowego odbierania telefonu od
opiekundéw $wietlicy, odebrania dziecka w trybie natychmiastowym z
wyznaczonego w szkole pomieszczenia do izolacji.

O kazdorazowej zmianie powyzszych o$§wiadczen natychmiast powiadomig
Dyrekcje Szkoty.

Zapoznatem si¢ z informacjami udost¢gpnionymi przez Dyrekcje Szkoty w tym
informacjami na temat zakazenia COVID-19, najwazniejszymi numerami
telefonéw wywieszonymi na terenie placowki dostepnymi dla Rodzicow.

Wyrazam zgod¢ na przekazanie terenowej jednostce Sanepidu danych
osobowych swoich i mojego dziecka w przypadku podejrzenia zarazenia
COVID-19.

Zobowigzuje si¢ stosowa¢ do polecen personelu i dyrekcji szkoly, pod
rygorem odmowy przyjecia mojego dziecka pod opieke w przypadku
wystapienia zagrozenia zarazeniem COVID — 19 przez ktoérgkolwiek z

0s6b przebywajacych na terenie placowki.
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