ROK 2024/2025

 
Oświadczenie

W związku z występowaniem wszawicy, w trosce o higienę i czystość, ja, niżej podpisana/y

 …………………………………………………………… wyrażam zgodę na sprawdzenie głowy mojego dziecka 

 …………………………………………………………..   w Żłobku „Promyczek” w Smętowie Granicznym.



								             ………………………………………..
                                                                                                                                 (podpis rodzica/opiekuna prawnego)
								              

Oświadczenie

Ja, niżej podpisana/y ………………………………………………………………… wyrażam zgodę na przetwarzanie

 wizerunku mojego dziecka ………………………………………………………….……….. oraz na publikację zdjęć:

· w mediach społecznościowych prowadzonych przez Urząd Gminy i jednostki organizacyjne gminy w  Smętowie Granicznym (np. Facebook),
· w publikacjach prasowych gminy (np. strona internetowa Gminy, gazety lokalne),
w celu ukazania wydarzeń związanych z życiem  Żłobka, mających miejsce w trakcie roku szkolnego.



								       ……………………………………………..
                                                                                                                                 (podpis rodzica/opiekuna prawnego)



Oświadczenie

Ja, niżej podpisana/y ………………………………………………………………………… wyrażam zgodę na

 udostępnianie zdjęć i nagrań z udziałem mojego dziecka ………………………………………………………………….. 

 innym rodzicom dzieci żłobkowych za pomocą wiadomości e-mail oraz komunikatorów.


								             ….….……………………………………...
									    (podpis rodzica/opiekuna prawnego)
