SZULOI BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Tajekoztatjuk, hogy altalanos iskolankban iskolapszicholdgus segiti a didkok és pedagdgusok
munkdjat. Ennek keretében lehetdség nyilik a sziilok és/vagy a didkok altal kezdeményezett egyéni
segitd beszélgetésre, valamint tanacsadasi tevékenységre, ehhez kérjik beleegyezeset.

Az iskolapszicholdgus az altala szervezett kozvetlen pszichologiai foglalkozéson egyéni vagy
csoportos szlirést végez, vizsgalatot, konzultaciot, krizistanacsadast, mentalhigiénés megel6z6
tevékenységet folytat. Az iskolapszichologus ezen tevékenysége nem helyettesiti a terapiés,
pszichiatriai kezelést.

Alulirott (sziilé/gondviseld neve nyomtatott betiivel)... hozzajarulok,
hogy gyermekem: ..............coooiiiiiiiiiii reszt Vegyen az 1sk01apszlchologus egyéni
foglalkozésain. Vallalom az iskolapszicholégussal valé konzultaciot gyermekem probléméajanak
megoldasa érdekében. Amennyiben a pszichologusi foglalkozason szerzett tapasztalatok alapjan
szlikségesnek latszik terapia vagy mas kezelés folytatasa, Ugy az iskolapszicholdgus tovabbiranyitja
a gyermeket a pedagdgiai szakszolgalathoz vagy mas szakellatast (pl. pszichiéatriai ellatast) biztosito
intézményhez.

Az Nemzeti kbznevelésrol szolo 2011. évi CXC torvény felhatalmazésa alapjéan, az iskola jogosult
a gyermek torvényben meghatarozott személyes adatainak kezelésére. llyen adat tobbek kozt a
gyermek sajatos nevelési igényére, beilleszkedési zavarara, tanulasi nehézségére, magatartasi
rendellenességére vonatkozo adat, melyeket a pedagdgiai szakszolgalat intézményei és az iskola
jogosult egymas kozt tovabbitani a gyermek megfeleld ellatasa érdekében a jogszabdlyban és a
szakmai (etikai) szabalyzatokban el6irt szigoru titoktartasi szabalyok betartasa mellett.

Hozzajarulok, hogy gyermekem személyes adatait az iskolapszicholdgus, a hatalyos adatvédelmi
torvénynek és a pszichologusi munka etikai szabalyainak megfeleléen nyilvantartsa ¢s kezelje.

Jelen hozzajarulas megadasa tekintetében nyilatkozunk/nyilatkozom, hogy a gyermek felett a sziil6i
felugyeleti jogot kdzdsen gyakoroljuk/egyedil gyakorlom.

Budapest, 20...... €V i, hénap ......nap

Sziil6, gondviseld alairasa

Kérdés és idépont-egyeztetés kapcsan az alabbi e-mail cimen lehet jelentkezni:

Lakatos-Gerlach Agota :  gerlachagota@gmail.com
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