KARTA ZGLOSZENIA UCZESTNIKA ZAJEC AKCJA LATO ,EKOWAKACJE”

Imie i nazwisko uczestnika :

1. Oswiadczam, ze

(IMI© NAZWISKO).....eeeieeeee et e e e e e e e

* nie miat kontaktu z osobg zakazong wirusem Covid-19 oraz nikt z cztonkéw najblizszej rodziny,

otoczenia nie

przebywa na kwarantannie, nie przejawia widocznych oznak choroby. Stan zdrowia dziecka jest

dobry, dziecko nie przejawia zadnych oznak chorobowych (podwyzszona temperatura, kaszel,

katar, inne objawy sugerujgce chorobe Covid-19).

2. Jednoczesnie oswiadczam, iz jestem Swiadomy petnej odpowiedzialnosci za dobrowolne

postanie dziecka na zajecia w ramach Akcji Lato ,Ekowakacje” w aktualnej sytuacji

epidemiologicznej. Oswiadczam, iz zostatem poinformowany o ryzyku, na jakie jest narazone

zdrowie mojego dziecka i naszych rodzin {j:

* mimo wprowadzonych obostrzen sanitarnych i wdrozonych wszelkich srodkéw ochronnych zdaje

sobie sprawe, ze moze doj$¢ do zakazenia Covid — 19

» w przypadku wystgpienia zakazenia lub jego podejrzenia w miejscu organizacji zaje¢

personel/dziecko/rodzic dziecka — zdaje sobie sprawe, iz zaréwno rodzina, jak i najblizsze

otoczenie zostanie moze zostac skierowane na kwarantanne zgodnie z obowigzujgcymi

obostrzeniami

3. Zobowigzuje sie do przestrzegania obowigzujgcego regulaminu zwigzanego z rezimem

sanitarnym przede wszystkim:

* przyprowadzania na zajecia tylko i wytgcznie zdrowego dziecka w maseczce, bez kataru, kaszlu,

podwyzszonej temperatury ciata oraz natychmiastowego odebrania dziecka z placéwki (max.30

min) w razie wystgpienia jakichkolwiek oznak chorobowych w czasie zaje¢. Przyjmuje do

wiadomosci i akceptuje, iz w chwili widocznych oznak choroby u mojego dziecka, nie zostanie ono

przyjete na zajecia.

4. Zobowigzuje sie do:

+ poinformowania dyrektora placowki poprzez kontakt telefoniczny o wszelkich zmianach w sytuacji

zdrowotnej odnosnie wirusa Covid-19 w moim najblizszym otoczeniu tj. gdy kto$ z mojej rodziny

zostanie objety kwarantanng lub zachoruje na Covid —19.

5. Wyrazam zgode na:

* codzienny pomiar temperatury u mojego dziecka.

* przetwarzanie danych osobowych podanych w karcie zgtoszenia na potrzeby zaje¢ w SOK,

zgodnie z klauzulg informacyjng zawartg w regulaminie zajg¢.

+ Oswiadczam, ze moje dziecko moze samo wraca¢ do domu po zakonczeniu zaje¢ i ze w tym
czasie biore za niego/nig petng odpowiedzialnos¢: TAK / NIE (prosze zaznaczy¢ wtasciwe)

Podpis rodzica lub opiekuna prawnego



