Z.goda rodzica na pomiar temperatury ciala dziecka

Ja, nizej podpisany, rodzic dziecka w wieku przedszkolnym:

(imig¢ 1 nazwisko dziecka )

objetego opieka w Przedszkolu Samorzadowym w Turo$ni Koscielnej wyrazam zgode/ nie
wyrazam zgody* na pomiar temperatury ciata mojego dziecka, jesli zaistnieje taka koniecznos¢,

w przypadku wystapienia niepokojacych objawdw chorobowych.

Turo$n KOSCICING,  .ovnn e e e
czytelny podpis sktadajacego o§wiadczenie

* niepotrzebne skresli¢



