Mateřská škola SLUNÍČKO, Praha 9 - Černý Most, Gen. Janouška 1005

se sídlem: Praha 9 - Černý Most, Gen. Janouška 1005, PSČ 198 00
IČ: 70884471    zapsaná v OR vedeném u MS v Praze odd. Pr, vložka 148                                                                                              

INFORMOVANÝ SOUHLAS ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE
ve smyslu Zákona č. 110/2019 Sb., o zpracování osobních údajů.

Příjmení a jméno dítěte:  

Souhlasím x nesouhlasím*) s tím, že zaměstnanci Mateřské školy Sluníčko mohou mému dítěti pomáhat s úkony týkající se osobní hygieny, jako je dopomoc po použití toalety, česání vlasů či mytí dítěte v případě silného znečištění. V případě nesouhlasu jsem srozuměn(a), že v případě jakéhokoli znečištění dítěte budu vyzván(a) k tomu, abych si dítě ihned, či v nejbližší možné době vyzvedla(a) a dítě bude ponecháno a mně předáno ve stávajícím stavu. 
Souhlasím x nesouhlasím*) s účastí mého dítěte na divadelních představeních a jiných zdravotních a bezpečnostních programech prováděných pedagogy nebo školou pověřenými odbornými pracovníky.
Souhlasím x nesouhlasím*) s tím, aby při třídních či školních akcích moje dítě konzumovalo potraviny donesené ostatními rodiči. Zároveň prohlašuji, že potraviny, které přináším do MŠ, byly hygienicky opracovány a skladovány. 
Souhlas poskytuji na celé období docházky mého dítěte do výše uvedené mateřské školy.
Příjmení  a jméno zákonného zástupce:   ..............................................................................
V Praze dne:   ......................................   Podpis:.
____________________

*) Nehodící se škrtněte
Informovaný souhlas zákonného zástupce s poskytováním poradenských služeb
Podle ustanovení §1 odst. 4 vyhlášky č 72/2005 Sb., o poskytování poradenských služeb ve školách a školských poradenských zařízeních ve znění pozdějších předpisů
Příjmení a jméno dítěte:  

Uděluji informovaný souhlas s poskytováním poradenských služeb v rámci školního poradenského pracoviště mateřské školy.

Souhlasím, aby mé dítě využívalo poradenské služby poskytované školou, zejména:

· pedagogickou diagnostiku zaměřenou na sledování vývoje dítěte, jeho vzdělávacích potřeb a podpůrných opatření,

· individuální nebo skupinovou podporu v oblasti adaptace, sociálních dovedností, komunikace, učení či chování,

· konzultace mezi pedagogem, školním poradenským pracovníkem a zákonnými zástupci,

· spolupráci školy s odborníky (např. školské poradenské zařízení), pokud bude potřeba další odborné posouzení – vždy pouze po mém předchozím souhlasu.
Zpracování a ochrana osobních údajů

Beru na vědomí, že:

· veškeré informace o dítěti budou zpracovávány v souladu s platnými právními předpisy,

· údaje budou využity výhradně pro účely poskytování poradenských služeb,

· škola zachovává mlčenlivost a předává informace třetím osobám pouze se souhlasem zákonného zástupce, pokud zákon nestanoví jinak.
Souhlas poskytuji na celé období docházky mého dítěte do výše uvedené mateřské školy
Zákonný zástupce (jméno a příjmení):

Datum:

Podpis:
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