SZKOLA PODSTAWOWA Nr |
im. Olofa Palmego
05-420 Jozetéw, ul. Mickiewicza 11
™ 789-21-12, 789-18-23
fax 783-13-19
Oswiadczenia rodzicow/opiekunéw prawnych

Imie 1 nazwisko dziecka: .......oovvviniiiiniiii

Dane rodzicow:
Mama
Imig i nazwisko: wwsssessmmsmesnsanmiei

Numer telefonu: .......ooovveeieiiiiiiiiiiiaieaannn.

Tata
Imig 1 nazwisko: ....ovviviiiiiiiiiiiiiieaiae

Numer telefonu: . susmpemsnsnmmaemsvs
Ewentualnie telefon innej osoby do odbioru dziecka: .........coooviiiiiiiiiiiiiiiiiinnn.

Dziecko bedzie odbierane przezz: o  Rodzicow, o  Osoby upowaznione:

.......................................................................................................

Oswiadczam, ze zapoznalam/em si¢ z procedurami zwigzanymi z rezimem sanitarnym i
zobowiazuje sie do ich przestrzegania, a przede wszystkim: przyprowadzania do przedszkola
tylko i wylgcznie zdrowego dziecka, bez kataru, kaszlu, podwyzszonej temperatury ciala oraz
natychmiastowego odebrania dziecka z przedszkola w razie wystgpienia jakichkolwick oznak
chorobowych w czasie pobytu w przedszkolu.

(podpis rodzicow/opiekundow prawnych)

Wyrazam zgode na pomiar temperatury u mojego dziecka w razie wystgpienia u niego
niepokojacych objawoéw chorobowych.

Zgodnie z wytycznymi Glownego Inspektora Sanitarnego z dnia 25 sierpnia 2020 r. dla
przedszkoli, oddzialow przedszkolnych w szkole podstawowej i innych form wychowania
przedszkolnego oraz instytucji opieki nad dzie¢mi w wieku do 3 lat wydane na podstawie art.
8a ust.5 pkt 2 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz.U.

z 2019 r. poz. 59, oraz z 2020 r. poz. 322, 3741 567 1 1337),

Zobowigzuje si¢ do szybkiej komunikacji z przedszkolem (odbieranie telefonu).

..........................................

(podpis rodzicow/opiekunow prawnych)






