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Cesitli salgin hastalik semptomlar1 (ates, oksiiriik, burun akintisi, solunum sikintist, ishal vb.)
gosteren Ogrencilerin okula gonderilmemesi, okula bilgi verilmesi ve saglik kuruluslarina []
yonlendirilmesi gerekmektedir.

Aile igerisinde salgin hastalik belirtisi (ates, oksiirlik, burun akintisi, solunum sikintist gibi)
ya da tanis1 olan, temaslis1 olan kisi bulunmasi durumunda okula ivedilikle bilgi verilmesi ve
Ogrencinin okula gonderilmemesi gerekmektedir.

Ogrencilerin birakilmasi ve alinmasi sirasinda personel ve velilerin salgmn hastalik dénemi
onlemlerine (sosyal mesafe kurallari, maske kullanimi vb.) uymasi gerekmektedir.

Salgin hastalik donemlerinde miimkiinse her giin ayn1 velinin 68renciyi almasi ve birakmasi
gerekmektedir.

Salgin hastalik donemlerine 6zgii riskli gruplarda yer alan (bilylikanne/biiyiikbaba gibi 65 yas
istii kisiler veya altta yatan hastalig1 olanlar vb.) kisilerin 6grencileri birakip almamasi
gerekmektedir.
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Belirlenen yontem ve ortaya konan sartlari uygulamalarin siirekliligi, kontrol altina alinmasi [
saglanmalidir.

Egitim Kurumlarinda Hijyen Sartlarimin Gelistirilmesi ve Enfeksiyon Onleme Kontrol
Kilavuzunda belirtilen Veli Bilgilendirme Taahhiitnamesini okudum anladim. Alinan tedbirlere
uyacagumi ve gerekli itinayt gosterecegimi taahhiit ederim.
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Hijyen ve Enfeksiyon Onleme Kontrol Sorumlusu Okul Miidiirii




