Załącznik nr 1

do Wewnętrznej procedury bezpieczeństwa

dotyczącej zapobiegania i przeciwdziałania COVID-19

wśród uczniów, ich rodziców i pracowników
Toruń, dnia …………………….

…………………………..
/Imię i nazwisko opiekuna ucznia/
…………………………..

/adres/

…………………………..





Oświadczenie

Niniejszym oświadczam, iż w przypadku wystąpienia zagrożenia spowodowanego epidemią COVID-19 na terenie Szkoły ……………………………. bądź w razie zaobserwowania u ucznia ………………….. niepokojących objawów choroby, należy kontaktować się ze mną pod numerem telefonu ………………….
………………………..
/podpis/

