
OŚWIADCZENIE 

1.Wyrażam zgodę na badanie logopedyczne mojego 

dziecka……………………………………………………. W Niepublicznym Przedszkolu Katolickim im. 

bł. Franciszki Siedliskiej w Elblągu przy ul. Gen. J. Bema 79 W roku szkolnym 20…… / …… 

……………………………………………..… 

  (czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

ZGODA 

2.Wyrażam zgodę na udział mojego dziecka 

…………………………………………………..........................w indywidualnych zajęciach 

logopedycznych /terapeutycznych * w Niepublicznym Przedszkolu Katolickim im. bł. Franciszki 

Siedliskiej w Elblągu przy ul. Gen. J. Bema 79 W roku szkolnym 20…… / …… 

……………………………………………..… 

  (czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

*niepotrzebne skreślić  

ZGODA 
3.Wyrażam zgodę na sprawdzanie głowy mojego syna/córki .…………………………………………. w 

roku przedszkolnym 20…… / …… w Niepublicznym Przedszkolu Katolickim im. Bł. Franciszki 

Siedliskiej w Elblągu przy ul. Gen. J. Bema 79.  

...………………………………………….  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

ZGODA 
4.Wyrażam zgodę na udostępnianie mojego prywatnego adresu e-mail 

………………………………………………………………………. w celach organizacji pracy 

przedszkola.  

………………………………………………  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

ZGODA 
5.Wyrażam zgodę, aby w roku przedszkolnym 20…… / …… w Niepublicznym Przedszkolu Katolickim 

im. Bł. Franciszki Siedliskiej w Elblągu przy ul. Gen. J. Bema 79 nauczyciele i personel przedszkola 

pomagali mojemu dziecku……………………………………………………………… w czynnościach 

higienicznych, fizjologicznych, samoobsługowych, a szczególnie podczas wycierania w toalecie okolic 

intymnych, poprawianie ubrania i dotykania pośladków. 

………………………………………………  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

ZGODA 

6.Wyrażam zgodę, aby w roku przedszkolnym 20…… / …… w Niepublicznym Przedszkolu Katolickim 

im. Bł. Franciszki Siedliskiej w Elblągu przy ul. Gen. J. Bema 79 nauczyciele i personel przedszkola 

otaczali troską moje dziecko……………………………………………………………………….. 

wyrażające się w sposób: głaskanie, uspokajanie, przytulanie, branie na kolana. 

………………………………………………  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 



ZGODA 

7.Wyrażam zgodę, aby w roku przedszkolnym 20…… / …… w Niepublicznym Przedszkolu Katolickim 

im. Bł. Franciszki Siedliskiej w Elblągu przy ul. Gen. J. Bema 79 moje dziecko 

……………………………………………….. mogło nocować w przedszkolu, lub podczas 

organizowanych przez przedszkole wyjazdów z noclegiem w obecności nauczycieli i opiekunów oraz w 

grupie mieszanej składającej się z chłopców i dziewczynek. 

………………………………………………  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

 

Elbląg, dnia………..  

8.Zgoda na publikowanie wizerunku dziecka w zakresie działalności NIEPUBLICZNEGO 

PRZEDSZKOLA KATOLICKIEGO IM. BŁ. FRANCISZKI SIEDLISKIEJ W ELBLĄGU W 

ROKU SZKOLNYM 20…… / …… 

Wyrażam zgodę na publikowanie wizerunku mojego dziecka 

……………………………………………………………………………………. W zakresie działalności 

Przedszkola zgodnie z Ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych ( tj. Dz.U. z 2018r. 

poz.1000 ze zm.) Rozporządzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 8 sierpnia 2017 r. w sprawie 

szczegółowych warunków przechodzenia ucznia ze szkoły publicznej lub szkoły niepublicznej o 

uprawnieniach szkoły publicznej jednego typu do szkoły publicznej innego typu albo do szkoły publicznej 

tego samego typu ( Dz.U. z 2017r. Nr 26 poz.1546 ze zm.) oraz Rozporządzeniem Ministra Edukacji 

Narodowej z dnia 25 sierpnia 2017 r. w sprawie sposobu prowadzenia przez publiczne przedszkola, szkoły 

i placówki dokumentacji przebiegu nauczania, działalności wychowawczej i opiekuńczej oraz rodzaju tej 

dokumentacji ( dz. U. z 2002 r. poz. 1646 ze zm.)  

……………………………………………………..  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

 

Elbląg, ………..  

ZGODA RODZICÓW (PRAWNYCH OPIEKUNÓW) 

9.Ja, niżej podpisany (a) wyrażam zgodę na udział mojego dziecka 

……………………………………………………………………………. …………………………………. 

(imię nazwisko dziecka) 

w wycieczkach, spacerach i innych wyjściach organizowanych przez Niepubliczne Przedszkole Katolickie 

im. bł. Franciszki Siedliskiej w Elblągu  ul. Gen. J. Bema 79 w roku przedszkolnym 20…… / …… 

1. Oświadczam, że dziecko nie ma żadnych przeciwwskazań do udziału w/w wycieczkach, spacerach lub 

innych wyjściach.  

2. Oświadczam, że w czasie w/w wycieczek, spacerów lub innych wyjść należy w stosunku do mojego 

dziecka stosować następujące wskazania: a)………………………………………………………………. 

b)……………………………………………………………….. 

c)…………………………………………………………………….  

……………………………………………………..  

(czytelny podpis rodzica/ prawnego opiekuna) 

 



OŚWIADCZENIA RODZICA/OPIEKUNA 

10. Oświadczenie potwierdzające zapoznanie z regulaminem przyprowadzania i odbierania dzieci – 

regulamin i procedury zostały udostępnione rodzicom na stronie internetowej.  

 

Oświadczenie 

Zostałam/łem zapoznany z regulaminem przyprowadzania i odbierania dzieci z przedszkola i 

zobowiązuję się do przestrzegania zapisów w nim zawartych.  

      ……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/prawnego opiekuna)  

11. Oświadczenie potwierdzające zapoznanie rodziców ze statutem przedszkola, regulaminami i 

procedurami - dokumenty zostały udostępnione na stronie internetowej  

Oświadczenie 

Zostałam/łem zapoznany ze statutem przedszkola i zobowiązuję się do przestrzegania zapisów w nim 

zawartych.  

       ………………..………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

12. Oświadczenie potwierdzające zapoznanie rodziców z procedurami bezpiecznego pobytu dziecka w 

przedszkolu - procedury zostały udostępnione rodzicom na stronie internetowej.  

Oświadczenie  

Zostałam/łem zapoznany z procedurami bezpiecznego pobytu dziecka w przedszkolu i zobowiązuję się 

do przestrzegania zapisów w nich zawartych.  

        ……………………..………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

13. Oświadczenie potwierdzające zapoznanie rodziców z programem wychowawczym  

Oświadczenie  
Zostałam/łem zapoznany z programem wychowawczym realizowanym w grupie mojego dziecka. 

 ……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

14. Oświadczenie potwierdzające poinformowanie rodziców, że podczas pobytu dziecka w przedszkolu 
nie mogą być podawane żadne leki (chyba że dziecko cierpi na chorobę przewlekłą) - gdy dziecko 

cierpi na chorobę przewlekłą, dyrektor nie ma prawa odmówić przyjęcia go do placówki. W tym 
przypadku konieczna jest informacja o zaleceniach lekarskich i o tym, jakie leki dziecko musi 

przyjmować. Dyrektor powinien podpisać z rodzicami dziecka przewlekle chorego kontrakt na 

podawanie leków.  

Oświadczenie  
Zostałam/em poinformowana/y, że podczas pobytu dziecka w przedszkolu nie mogą być podawane 

żadne leki, nawet te wydawane bez recepty. Zobowiązuję się przyprowadzać do przedszkola tylko 

zdrowe dziecko.  

      ………………………………………………….  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

 



15. Zgoda na przewiezienie dziecka do szpitala i udzielenie pomocy przedmedycznej  

Zgoda na udzielenie pomocy medycznej i wezwanie karetki pogotowia  
W razie zagrożenia zdrowia lub życia mojego dziecka …………………………… wyrażam zgodę/nie 

wyrażam zgody* na wezwanie karetki pogotowia, przewiezienie dziecka do szpitala i udzielenie 

pierwszej pomocy.  

…………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  

16. Zgoda rodziców na przetwarzanie danych osobowych - należy dokładnie wymienić, w jakich celach 

dane te będą przetwarzane, np. czy w celach zamieszczenia danych na stronie WWW, czy w celach 
związanych z zamieszczeniem danych w dokumentacji związanej z przebiegiem nauczania, 

działalności wychowawczej i opiekuńczej. 

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych  
Zgodnie z Ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych ( tj. Dz.U. z 2018r. poz.1000 

ze zm.) wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na przetwarzanie danych osobowych - w celach 

związanych z pobytem dziecka w przedszkolu, w tym w dzienniku zajęć przedszkola oraz w innej 

dokumentacji przebiegu nauczania, działalności wychowawczej i opiekuńczej.  

…………………………………………………... 

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  

17. Zgoda na udział w zajęciach dodatkowych – rytmiki, zajęciach tanecznych, jez. angielskim, religii, 

logopedycznych, nabożeństwach i Mszy Św. organizowanych na terenie przedszkola, a także 

Mszach Św. poza terenem przedszkola  

Zgoda na udział w zajęciach dodatkowych  
Wyrażam zgodę na udział w zajęciach dodatkowych organizowanych na terenie przedszkola (także 

Mszach św. organizowanej poza terenem przedszkola) dla mojego dziecka.  

……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

18. Zgoda na fotografowanie/filmowanie dziecka w przedszkolu i umieszczanie zdjęć/filmów na stronie 

internetowej placówki - jeśli przedszkole chce wykorzystać wizerunek dziecka do promocji 

placówki, np. w prasie.  

Zgoda na fotografowanie i filmowanie dziecka oraz umieszczanie zdjęć i filmów na stronie 

WWW przedszkola  
Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na robienie zdjęć i filmowanie mojego dziecka 

………………………………………………… w przedszkolu (w czasie zajęć i imprez 

okolicznościowych) oraz na umieszczanie zdjęć i filmów na stronie internetowej przedszkola.  

……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  



19.  Zgoda na udział w sesjach zdjęciowych organizowanych w przedszkolu – informacje o 

planowanych sesjach na tablicy ogłoszeń lub stronie internetowej.  

Zgoda na udział w sesjach zdjęciowych w roku szkolnym 20…… / …… 
Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na fotografowanie mojego dziecka 

............................................... w czasie sesji zdjęciowych organizowanych na terenie przedszkola. 

Informacje o sesji będą podane rodzicom z tygodniowym wyprzedzeniem.  

……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  

20.  Zgoda na uczestnictwo dziecka w spacerach organizowanych w okolicach przedszkola w ramach 
codziennych zajęć przedszkolnych - nie dotyczy to dalszych wycieczek organizowanych przez 

przedszkole, gdyż na to powinna być osobna zgoda.  

Zgoda na spacery i wycieczki poza teren przedszkola  
Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na spacery i wycieczki mojego dziecka 

………………………………………………… w okolicach przedszkola (wraz z grupą pod opieką 

nauczycielek) w ramach codziennych zajęć przedszkolnych.  

……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  

21.  Zgoda na przejazd komunikacją miejską w ramach wycieczek przedszkolnych.  

Zgoda na przejazdy komunikacją miejską  
Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na przejazdy komunikacją miejską przez moje dziecko 

………………………………………………… wraz z grupą pod opieką nauczycielek w ramach 

wycieczek na terenie …………………………………… (wpisać nazwę miejscowości).  

……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  

22.  Zgoda na przekazanie informacji o rozwoju dziecka do 

Zgoda na przekazanie informacji o rozwoju dziecka do szkoły  
Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na przekazywanie informacji o rozwoju mojego dziecka do 

szkoły (dotyczy dzieci 5- i 6-letnich). 

 ………………………… …………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić  

23.  Deklaracja zobowiązująca rodziców do informowania przedszkola o zmianie miejsca 

zamieszkania, numeru telefonu rodziców.  

Deklaracja zobowiązująca rodziców do informowania przedszkola o zmianie miejsca 

zamieszkania, numeru telefonu rodziców  



Deklaruję informować na bieżąco dyrektora przedszkola i Zarząd SRDNPK oraz nauczycielki w 

przypadku zmiany mojego miejsca zamieszkania oraz numeru telefonu kontaktowego.  

……………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

24.  Wniosek rodziców o udzielanie pomocy psychologiczno-pedagogicznej w przedszkolu - wszelkie 
wnioski rodziców o objęcie dziecka pomocą psychologiczno - pedagogiczną należy zebrać po 

rozpoznaniu przez nauczycieli potrzeb dzieci w tym zakresie (w trakcie roku szkolnego).  

Wniosek o udzielenie pomocy psychologiczno-pedagogicznej  

Wnioskuję o udzielenie pomocy psychologiczno-pedagogicznej mojemu dziecku 

…………………………….. ………………………   

Przyczyną udzielenia pomocy jest (wypełnia osoba wnioskująca) 

………………………………………………………………………...…………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

25.  Zgoda na udzielanie pomocy psychologiczno-pedagogicznej - wszelkie zgody rodziców o objęcie 

dziecka pomocą psychologiczno-pedagogiczną należy zebrać po rozpoznaniu przez nauczycieli 

potrzeb dzieci w tym zakresie.  

Zgoda na udzielanie pomocy psychologiczno-pedagogicznej  

Wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na udzielanie pomocy psychologiczno-pedagogicznej mojemu 

dziecku w formie……..……………………………………… …………………………  

…….……………………………………  

(data, podpis rodzica/ prawnego opiekuna)  

*niepotrzebne skreślić 


