..........................................

(telefon)

WNIOSEK
O OBJECIE DZIECKA WCZESNYM WSPOMAGANIEM ROZWOJU
NA TERENIE PORADNI PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNEJ W GORLICACH
w roku szkolnym 2023/2024

Zwracam si¢ z uprzejmg prosba objg¢cie mojego syna/corki:

................................................................................................................................

(nazwa i adres przedszkola)

zajeciami wczesnego wspomagania rozwoju dziecka.

Do wniosku zatgczam potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatlem kopie¢ Opinii o potrzebie
wczesnego wspomagania rozwoju dziecka.

Prosze o powiadomienie o terminie zaj¢¢ wczesnego wspomagania rozwoju droga
telefoniczng pod Nrtel. .....oeiene i e

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych i mojego dziecka przez Poradnig
Psychologiczno-Pedagogiczng w Gorlicach z Filig w Bieczu, na podstawie art. 6 ust. 1 lit a i art. 9
ust. 2 lit. a Rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE, Dz. U. UE Nr 119 (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych), zwanego RODO.

Lp. | Propozycja godzin i zaje¢ dla dziecka w miesiacu
(od 4 do max. 8 godzin w miesigcu)

Zajecia psychologiczne

Zajecia logopedyczne

Zajecia pedagogiczne

Rehabilitacja

Integracja sensoryczna

Sensomotoryczna
terapia widzenia

A\ AW

........................................

(podpis rodzica/prawnego opiekuna)

* prosze zaznaczy¢ wlasciwe



