Zalacznik nr 1 do procedur bezpieczenstwa w ZKiWw NR 1 w Pelplinie
przyjgte zarzadzeniem Dyrektora ZKiW Nr | w Pelplinie nr 26/2020
z dnia 18 maja 2020

OSWIADCZENIA RODZICOW/OPIEKUNOW PRAWNYCH

Oswiadczam, ze moja corka/ maoj syn:
( nazwisko i imie dziecka)

nie mial kontaktu z osoba zakazong wirusem Covid-19 oraz nikt z czlonkow najblizsze;j
rodziny, otoczenia nie przebywa na kwarantannie, nie przejawia widocznych oznak choroby.
Stan zdrowia dziecka jest dobry, syn/corka nie przejawia zadnych oznak chorobowych, np.
podwyzszona temperatura, Katar, kaszel, biegunka, dusznosci, wysypka, bole miesni, bol

gardla, utrata smaku czy wechu i inne nietypowe.

Jednoczesnie o$wiadczam. 1z jestem $swiadom/ $wiadoma petnej odpowiedzialnosci za
dobrowolne postanie dziecka do Przedszkola .Jedyneczka” w Pelplinie w aktualnej sytuacji
epidemiologicznej. Oswiadczam rowniez, iz jestem / nie jestem pracownikiem systemu
ochrony zdrowia, stuzb mundurowych, pracownikéw handlu i przedsigbiorstw produkcyjnych,

realizujacych zadania z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-1 9.

Oswiadczam, iz zostalam poinformowany/a o ryzyku, na jakie jest narazone zdrowie

mojego dziecka i naszych rodzin i)

I. mimo wprowadzonych w placéwee obostrzen sanitarnych i wdrozonych wszelkich srodkow

ochronnych zdaje sobie sprawe, ze na terenie placowki moze doj$¢ do zakazenia COVID — 19,

2. w przypadku wystapienia zakazenia lub jego podejrzenia w placéwcee (nie tylko na terenie)
personel/dziecko/rodzic dziecka — zdaje sobie sprawe, iz zaréwno moja rodzina, jak i najblizsze

otoczenie zostanie skierowane na 14-dniowg kwarantanne,
2. W sytuacji wystapienia zakazenia lub jego podejrzenia u dziecka, jego rodzicow

lub personelu placowka zostaje zamkniete do odwolania, a wszyscy przebywajacy w danej

chwili na terenie placdwki oraz ich rodziny i najblizsze otoczenie przechodzg kwarantanne,

4. w przypadku zaobserwowania niepokojacych objawow u dziecka/osoby z kadry

pracowniczej, osoba ta zostanie natychmiast umieszczona w przygotowanym wczesniej



[ZOLATORIUM, Wyposazonym w niezbedne srodki ochrony osobistej. Niezwlocznie zostanie

powiadomiony rodzic/opiekun dziecka oraz stosowne stuzby ,organy.

5. zostalem/am poinformowany/a o mozliwoséci pozostania z dzieckiem w domu i mozliwosci

pobierania dodatkowego zasitku opiekunczego na dziecko.

6. Dziecko nie jest/jest (niewtasciwe skresli¢) uczulone na wszelkie srodki dezynfekujace.
Oswiadczam, ze w sytuacji zarazenia sie mojego dziecka na terenje placowki nie bede
wnosil skarg, zazalen. pretensji do dyrektora ZKiW Nr 1 w Pelplinie oraz organu

prowadzacego, bedgc catkowicie $wiadom zagrozenia epidemiologicznego plynacego =z

obecnej sytuacji w kraju.

( data ) ( podpis rodzicoéw/ opiekunéw prawnych )



Zatgeznik nr 2 do procedur bezpieczenstwa w ZKiW nr 1
w Pelplinie przyjete zarzadzeniem Dyrektora nr 26/2020
z dnia 18 maja 2020

( Nazwisko i imie oraz adres zamieszkania rodzica)

DEKLARACJA RODZICA

Ja nizej podpisana/podpisany oSwiadczam, ze:

1. Zapoznalem/fam sie z trescig ,,PROCEDUR BEZPIECZENSTWA NA TERENIE
ZKiW nr 1 w Pelplinie w OKRESIE PANDEMII CIVID — 19>,

2. Zobowigzuje sie do przestrzegania obowiazujgcych PROCEDUR BEZPIECZESTWA

NA TERENIE ZKiW nr 1 w Pelplinie W OKRESIE PANDEMII COVID-19” zwigzanych z
rezimem sanitarnym, przede wszystkim: przyprowadzania do placéwki tylko i wylgcznie
zdrowego dziecka, bez kataru, kaszlu, podwyzszonej temperatury ciala oraz natychmiastowego
odebrania dziecka z placowki w razie wystgpienia jakichkolwiek oznak chorobowych w czasie

pobytu w placdwece.

Przyjmuje do wiadomosci i akceptuje, iz w chwili widocznych oznak choroby u mojego
dziecka, dziecko nie zostanie w danym dniu przyjete do placowki i bedzie mogto do niej wréci¢
po ustaniu wszelkich objawow chorobowych, po okazaniu zaswiadczenia lekarskiego
potwierdzajacego jego stan zdrowia. w przypadku nie moznosci otrzymania takiego
zaswiadczenia rodzic pisemnie o$wiadcza stan zdrowia dziecka, umozliwiajgcy jego ponowne
przyjecie.

3. Wyrazam zgode na pomiar i rejestracje temperatury ciata;

—  przy wejsciu i wyjsciu z placowki dziecka termometrem,

— Wrazie zaobserwowania u dziecka niepokojacych objawow zdrowotnych.



4. Zobowiazuj¢ si¢ do poinformowania dyrektora placowki o wszelkich zmianach w sytuacji

zdrowotnej odnosnie wirusa Covid-19 w moim najblizszym otoczeniu w postaci codziennego
wypelnienia ,,Ankiety biezacej weryfikacji stanu zdrowia dziecka” stanowiacej zalacznik nr 4
do niniejszej procedury. . Klauzula informacyjna dla rodzica / opiekuna prawnego” stanowi

integralng czgs¢ ankiety.

(miejscowosc, data) (podpis rodzicow/opiekunéw prawnych)



Zalgeznik nr 4 do procedur bezpieczenstwa w ZKiW Nr |
w Pelplinie przyjete zarzadzeniem Dyrektora nr 26/2020
z dnia 18 maja 2020

ANKIETA BIEZACEJ WERYFIKACJI
STANU ZDROWIA DZIECKA

Zespol Ksztalcenia i Wychowania nr 1 w Pelplinie

Data przyjecia dziecka do przedszkola Jedyneczka w Pelplinie

L.

= O

@]

Inne nietypowe. Prosze¢ podaé jakie

Czy w okresie ostatnich 14 dni przebywal(a) Pan(i)/ dziecko/podopieczny/ktory$ z domownikow,
Za granicg ?

TAK

NIE

Czy w okresie ostatnich 14 dni mial(a) Pan(i)/dziecko kontakt z 0sobg, u ktorej podejrzewano lub
potwierdzono zakazenie wirusem SARS CoV-2?

TAK
NIE

Czy wyraza Pan(i)/ zgod¢ na badanie temperatury termometrem bezdotykowym u dziecka
i u siebie?

TAK

NIE

Czy Pan(i) dziecko lub kto§ z Panstwa domownikéw jest obecnie objety nadzorem
epidemiologicznym lub kwarantanng przez Inspekcje Sanitarng z jakichkolwiek przyczyn?

TAK
NIE

Czy wystepujg u Pana(i)/ dziecka lub ktorego$ z domownikéw objawy infekeji (goraczka, kaszel,
katar, wysypka, bole mig$ni, béle gardla, utrata wechu lub smaku, inne nietypowe)?

TAK
NIE

Czy w ostatnich dwéch tygodniach wystepowaly w/w objawy u kogo$ z domownikéw?

©

@]
6.

TAK
NIE

Numery telefonéw do rodzicow/opiekunéw prawnych pod ktorymi zawsze jest dostepny rodzic lub
opiekun prawny:
Teloooiriiiiiiiiiniin, Tel..ovuun.... R ——

INFORMACIA: O$wiadczam, ze wyrazam zgode na przetwarzanie powyzszych danvch. Powyzsze dane sa zgodne z prawda i zdaje sobie
Sprawe. ze zatajenie istotnyeh informacji zwigzanych z koronawirusem naraza mnie na adpowiedzialnos¢ cywilng (odszkodowawceza), a w
przypadku gdy okaze si¢. z¢ posiadalem wicdze, iz jestem chory - rowniez na odpowiedzialnos¢ karna.

Wyrazenie zgody nie jest obowiazkowe, ale Jest niezbedne do przyjecia dziecka do przedszkola w dniu wskazanym we wstepie ankiety.

Czytelny podpis Rodzica / opiekuna prawnego



KLAUZULA INFORMACYJNA DLA RODZICA / OPIEKUNA PRAWNEGO

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27

kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie

swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (0ogélne rozporzadzenie o ochronie

danych), dalej ,,RODO”, informujemy, ze:

l.

(%)

Administratorem Danych Osobowych jest Zespol Ksztatcenia i Wychowania nr 1 w Pelplinie ul. Sambora

SA, 83-130 Pelplin, NIP5932590149, REGON: 221516735

Administrator wyznaczy! Inspektora Ochrony Danych z ktorym moze Pan(-ni) sie skontaktowac w sprawach

ochrony Pana(-ni) danych osobowych i realizacji swoich praw pod nastepujacym adresem poczty

elektronicznej: sekretariat@zkiw Ipelplin.pl lub pisemnie na adres: ZKiW Nr 1 w Pelplinie,

ul. Sambora 5A, 83-130 Pelplin.

Pana(-ni) dane osobowe przetwarzane beda w celu:

a. Wykonania i ewidencji temperatury u dziecka — Art. 6 lit A RODO - zgoda osoby ktérej dane dotycza,

b.  Zebranie danych audytowych mogacych wskazywa¢ na stan zdrowia dziecka — Art. 6 lit C RODO -
przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowiazku prawnego ciazacego na administratorze oraz Art,
51it FRODO — przetwarzanie jest niezbedne do celow wynikajacych z prawnie uzasadnionych interesow
realizowanych przez administratora lub przez strong trzecia, z wyjatkiem sytuacji, w ktérych nadrzedny
charakter wobec tvch interesow maja interesy lub podstawowe prawa i wolnosci osoby, ktorej dane
dotycza, wymagajace ochrony danych osobowych, w szczegdInosci gdy osoba, ktorej dane dotycza, jest
dzieckiem.

Odbiorcami Pana(-ni) danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym dane zostaja udostepnione w celu

realizacji umowy np. badan.

Administrator nie przewiduje przekazywania Pana(ni) danych do panstw trzecich, ani organizacji

miedzynarodowej w rozumieniu RODO,

W odniesieniu do Pana(-ni) danych osobowych decyzje nie beda podejmowane w sposob zautomatyzowany,

ani nie beda profilowane.

Posiada Pan(-ni) prawo do:

zadania dostepu do danych — w granicach art. 15 RODO,

ich sprostowania — w granicach art, 16 RODO,

zadania usunigcia — w granicach art. 17 RODO,

lub ograniczenia czynnosci przetwarzania — w granicach art, 18 RODO,

wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych — w granicach art. 21 RODO,

ST

przenoszenia danych, w tym uzyskania ich kopii — w granicach art. 20 RODO.

Przystuguje Panu(-ni) prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest Prezes Urzedu Ochrony

Danych Osobowych. Szczegdlowe informacje na temat Ochrony Danych zamieszczamy w Polityce Prywatnodci

dostepnej na naszej stronie internetowe;j.



