Imig i nazwisko dziecka

1. Zgoda rodzicoOw na sprawdzanie czystosci skory gtowy dziecka.
Wyrazam/ nie wyrazam zgodg¢ na sprawdzanie czystosci skory glowy mojego dziecka.

2. Zgoda rodzicow na udziat dziecka w wycieczkach przedszkolnych poza teren
przedszkola.
Wyrazam/ nie wyrazam zgod¢ na udzial mojego dziecka w wycieczkach
przedszkolnych poza teren przedszkola.

3. Zgoda rodzicow na udzielenie pilnej pomocy szpitalne;.
Wyrazam/ nie wyrazam zgodg¢ na pilne udzielenie pomocy szpitalnej mojemu dziecku
w razie pobytu na wycieczce krajowej lub zagraniczne;j.

4. Zgoda rodzicow na badania logopedyczne.
Wyrazam/ nie wyrazam zgodg¢ na badanie logopedyczne mojego dziecka.

5. Wyrazam/ nie wyrazam zgode na przekazanie srodkow w kwocie 40,00 zt na zakup
pomocy dydaktycznych 1 materiatow plastycznych do zaje¢ w grupie.

6. Wyrazam/ nie wyrazam zgod¢ na  wplatg¢ Srodkéw na Rade Rodzicow
z przeznaczeniem na dzialania statutowe przedszkola w dwodch ratach semestralnych.
Wysoko$¢ kwoty ustala prezydium Rady Rodzicow.

7. Wyrazam/ nie wyrazam zgod¢ na nieodptatne wykorzystanie wizerunku mojego
dziecka poprzez zamieszczanie zdje¢ na stronie internetowej przedszkola

podpis rodzica/prawnego opiekuna



