
 Заведующему МАДОУ «Курманаевский детский 

сад №1 «Теремок» _________________________ 

_________________________________________ 
                                   (Ф.И.О. родителя (законного представителя) 

 ЗАЯВЛЕНИЕ (СОГЛАСИЕ) родителя  (законного представителя)   

Я, ____________________________________________________________________________________ 
                                                                         ( Ф,И.О. родителя(законного представителя)   

  добровольно даю согласие на проведения с моим ребенком  _________________________________ 
                                                                                                                                                                            Ф,И,О, ребенка, дата рождения  

в МАДОУ «Курманаевский детский сад №1 «Теремок» следующих закаливающих мероприятий с 

учетом состояния его здоровья:- солнечные и воздушные ванны;- хождение босиком по рефлекторной 

дорожке (круглогодично);- босохождение на территории и в помещении;- обширное мытье рук и ног 

прохладной водой;- полоскание рта прохладной водой. 

В доступной для меня форме мне разъяснены цели, методы закаливающих мероприятий, 

связанный с ними риск, возможные варианты процедур,  их последствия, в том числе вероятность 

развития осложнений. 

 Я ознакомлен(а) и согласен(на) со всеми пунктами настоящего документа, положения которого 

мне разъяснены и понятны. 

Мне разъяснено, что в случае заболеваний и медицинских отводов у моего ребенка, я обязан 

информировать педагога МАДОУ «Курманаевский детский сад №1 «Теремок» о необходимости 

отстранения от закаливающих процедур в соответствии  с рекомендациями врача. 

Настоящее согласие дано мной «____»________ ______ года и действует до отзыва настоящего 

согласия, замены согласия другим согласием или дня отчисления моего ребенка. 

 Я подтверждаю, что давая согласие, я действую по собственной воле и в интересах своего 

ребенка ______________________________________________________________________________ 
                                                                                                             (Ф.И.О.ребенка дата рождения)  

«__»______________ 20___г.   ________________/ _____________ 

                                подпись                  расшифровка 

  


