Oswiadczenie

Oswiadczam, iz wyrazam zgode na kontrolny pomiar temperatury ciata przez
pracownika placowki z uzyciem bezdotykowego termometru
o przy wejsciu dziecka do szkoty,

o W razie zaobserwowania u dziecka niepokojgcych objawdw

zdrowotnych podczas pobytu w szkole.

Bartoszyce.........cooviiiiiiiiiiii

miejscowosc, data czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego



