) English Momntessori Preschool

Grow creatively.

Deklaracje zwigzane z opieka nad Dzieckiem
w Przedszkolu Niepublicznym ,,English Montessori Preschoo

I"

sp. z 0.0.

Imi¢ i nazwisko Dziecka, ktérego dotycza zgody:

*-Prosimy podkresli¢/otoczy¢ petla wybrana przez Panstwa opcje

Wyrazam zgodg¢/Nie wyrazam* zgody na zamieszczanie zdje¢ mojego Dziecka na Fanpage’u Przedszkola
,»English Montessori Preschool”. Fanpage jest dostgpny na stronie internetowe;j
www.facebook.com/englishmontessoripreschoolkatowice/

Wyrazam zgodg¢/Nie wyrazam* zgody na zamieszczanie zdj¢¢ mojego Dziecka na Instagramie
Przedszkola ,,English Montessori Preschool” englishmontessoripreschool

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™* na zamieszczanie zdje¢ mojego Dziecka na gtdéwnej stronie
internetowej Przedszkola ,,English Montessori Preschool”.
Adres strony: www.englishmontessori.com

Wyrazam zgode¢/Nie wyrazam zgody™ na zamieszczanie zdje¢ mojego Dziecka na grupie Whattsapp
“Przedszkole EMP” dostepnej tylko dla RodzicoOw/opiekunow prawnych wychowankdéw Przedszkola.
Wyrazam che¢ dotaczenia do w/w grupy mojego numeru telefonu:

mama/opiekun prawny Nrtel. .. ..oveeeeiiiiiieeiiiierneiiieernnecenns

tata/opiekun prawny nrtel. .. .oieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiee e
Zobowigzuj¢/emy sie nie rozpowszechnia¢ zdje¢ zamieszanych na w/w grupie w Internecie.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™ na pomiar temperatury ciata mojego Dziecka w przedszkolu
przez nauczycieli lub uprawnionego pracownika Przedszkola.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™* na wykonanie niezbednych czynnos$ci higienicznych (umycie,
przebranie) przez nauczycieli 1 opiekundw w przypadku zanieczyszczenia si¢ przez moje Dziecka.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™* na uzywanie przez moje Dziecko recznika frotowego




do wycierania ragk w przedszkolu.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody* na udzial mojego Dziecka w wycieczkach, spacerach i
cotygodniowych wyjsciach do lasu organizowanych przez Przedszkole ,,English Montessori Preschool”.
Mam $wiadomos¢, ze przebywanie w lesie, ogrodzie przedszkolnym 1 innych terenach zielonych niesie ze
soba ryzyko ukaszenia przez kleszcza mimo stosowanych przez Przedszkole srodkoéw ochronnych:
pryskanie skéry Dziecka na zyczenie rodzica preparatem ochronny, coroczny oprysk ogrodu eliminujacy
komary i kleszcze.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody* na uzywanie przez moje Dziecko kocyka i poduszki w przedszkolu
w przypadku zapotrzebowania na odpoczynek.

Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody™* na naktadanie na Dzieci preparatu ochronnego przeciwko komarom
1 kleszczom przed wyjsciami do lasu
za pomocg $rodka zakupionego przez przedszkole / samodzielnie dostarcze preparat™.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™* na smarowanie Dzieci kremem przeciwstonecznym przed wyjsciem
na podworko w miesigcach letnich
za pomocg $rodka zakupionego przez przedszkole / samodzielnie dostarcze preparat*.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™* na wziecie udzialu przez moje Dziecko w przesiewowym badaniu
logopedycznym przeprowadzonym przez logopedg zatrudnionego przez Przedszkole.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody* na wzigcie udzialu przez moje Dziecko w przesiewowym badaniu
fizjoterapeutycznym przeprowadzonym przez fizjoterapeute zatrudnionego przez Przedszkole.

Wyrazam zgod¢/Nie wyrazam zgody™* na kontakt mojego Dziecka z psychologiem zatrudnionym przez
Przedszkole w postaci obserwacji, rozmowy indywidualne;j,
udziatu w zajeciach grupowych rowijajacych sfer¢ emocjonalno — spoteczna.

Katowice ....eeeeeeeeeeeieecieenneneens ,
podpisy
Podtrzymuje bez zmian wyrazone zgody na kolejny rok przedszkolny .........cccccevveivceeennnnnne.

Data....cccoovvviieieen. , Podpisy ROAZICOW: ... e

Podtrzymuje bez zmian wyrazone zgody na kolejny rok przedszkolny .........ccccccevveiiiriennnnnne.

Data ....ccocoevierienen, , Podpisy ROAZICOW: ....ooviiiiii e

Podtrzymuje bez zmian wyrazone zgody na kolejny rok przedszkolny .........ccccccevveriiriennnnnne.



Data ....ccccoevivrienen, , Podpisy ROAZICOW: ....oooiiiii e

OSWIADCZENIE

Majac $wiadomos$¢ zagrozen zwigzanych z przebywaniem w lasie, zwlaszcza ryzykiem ugryzienia
przez kleszcze, podtrzymuje cheé, aby moje Dziecko

nadal uczetniczylo w cotygodniowych wyjsciach do lasu organizowanych Przedszkole Niepubliczne
,»English Montessori Preschool”.

Przedszkole bedzie stosowato srodki ostroznosci w postaci uzywania spray'u ochronnego na skore
Dziecka bezposrednio przed wyjsciem do lasu na zyczenie Rodzica. Z wybodr spray'u oraz wszelkie inne

dziatania: odpowiednia odziez, inne §rodki ochronne, odpowiedzialni pozostaja Rodzice.

3.04.2025 <o
podpis Rodzicow

OSWIADCZENIE

Majac swiadomos$¢ zagrozen zwigzanych z przebywaniem w lasie, zwlaszcza ryzykiem ugryzienia
przez kleszcze, podtrzymuje che¢, aby moje Dziecko

nadal uczetniczyto w cotygodniowych wyjsciach do lasu organizowanych Przedszkole Niepubliczne
,»English Montessori Preschool”.

Przedszkole bedzie stosowato §rodki ostroznosci w postaci uzywania spray'u ochronnego na skore
Dziecka bezposrednio przed wyjsciem do lasu na zyczenie Rodzica. Z wybor spray'u oraz wszelkie inne
dziatania: odpowiednia odziez, inne $rodki ochronne, odpowiedzialni pozostaja Rodzice.

3.04.2025 .o
podpis Rodzicow



Katowice, .....evvvvveceiiiieiieeeieieeen

ZGODA NA UDZIAL W ZAJECIACH LOGOPEDYCZNYCH

Wyrazam zgodg¢ / Nie wyrazam zgody™* na wzigcie udzialu przez moje Dziecko:

w zajeciach logopedycznych prowadzonych w grupach dwuosobowych realizowanych w ramach Projektu
» Przedszkolaki wchodzq na zielone szlaki”, nr Projektu FESL.06.01-1Z2.01-0189/23-003.
Projekt wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Plus, Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021 — 2027

*-Prosimy podkresli¢/otoczy¢ petla wybrang przez Panstwa opcje

podpis Rodzicow

Katowice, ....cooovevveiieeieeane

ZGODA NA UDZIAL W ZAJECIACH LOGOPEDYCZNYCH

Wyrazam zgode / Nie wyrazam zgody* na wzigcie udziatu przez moje Dziecko:

w zajeciach logopedycznych prowadzonych w grupach dwuosobowych realizowanych w ramach Projektu
» Przedszkolaki wchodzq na zielone szlaki”, nr Projektu FESL.06.01-1Z2.01-0189/23-003.
Projekt wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Plus, Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021 — 2027

*-Prosimy podkresli¢/otoczy¢ petla wybrang przez Panstwa opcje



podpis Rodzicow

Katowice, .....evvvvveceeiiiiieiieiiieeen

ZGODA NA UDZIAL W ZAJECIACH TERAPEUTYCZNO-PSYCHOLOGICZNYCH

Wyrazam zgodg¢ / Nie wyrazam zgody™* na wzigcie udzialu przez moje Dziecko:

w indywidualnych zajg¢ciach terapeutyczno-psychologicznych z elementami integracji sensorycznej
realizowanych w ramach Projektu ,, Przedszkolaki wchodzq na zielone szlaki”, nr Projektu FESL.06.01-
17.01-0189/23-003.

Projekt wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

Plus, Fundusze Europejskie dla Slaskiego 2021 — 2027

*-Prosimy podkresli¢/otoczy¢ petla wybrang przez Panstwa opcje

podpis Rodzicow



