Zalacznik 1.
Oswiadczenie rodzica/opiekuna prawnego:

Zapoznatam/em si¢ i akceptuje procedury bezpieczenstwa oraz zasady organizacji zajec
dydaktyczno — wychowawczych i opiekunczych w trakcie epidemii COVID-19 obowigzujace
w Szkole Podstawowej im. Sw. Franciszka z Asyzu w Labowej. Jestem $wiadomaly, iz
$wiadome zatajenie lub podanie nieprawdziwych informacji o stanie zdrowia mojego dziecka
................................................................... ucznia klasy .......... moze skutkowaé
odpowiedzialnosciag karng wynikajaca z art. 161 1 165 Kodeksu Karnego.

W przypadku, gdyby u mojego dziecka wystapity niepokojace objawy chorobowe zobowigzuje
si¢ do kazdorazowego odbierania telefonu od Dyrektora, nauczycieli i administracji placowki

oraz odebrania dziecka w trybie natychmiastowym ze szkoty.

data podpis Rodzica/ Opiekuna prawnego

Zalacznik 2.

Zgoda rodzica na pomiar temperatury dziecka

Na podstawie art. 9 ust. 2 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U. UE.L. z 2016 r. Nr 119, poz. 1) wyrazam zgod¢ na
dokonywanie pomiaru temperatury mojego dziecka ............coooviiiiiiiiii
ucznia klasy ........... przez pracownika Szkoty Podstawowej im. Sw. Franciszka z Asyzu
w Labowe] w przypadku wystapienie u niego niepokojacych objawdw chorobowych mogacych

wskazywac na zarazenie COVID-19.

data podpis Rodzica/ Opiekuna prawnego



