
ADAPTACJA W MIEJSKIM ŻŁOBKU „BUKOWIANKA” W BUKU

Zgłaszam moje dziecko ……………………………………………….. na zajęcia adaptacyjne 
w żłobku w dniach …………………………………...

Warunki adaptacji:
1. Godziny adaptacyjne: 9:15 – 10:30 i/lub 14:15 – 15:00.
2. Pobyt dziecka w czasie adaptacji jest bezpłatny. 
3. Pobyt nie obejmuje wyżywienia dziecka.
4. Ewentualny pobyt w innych godzinach, niż wskazane, będzie uzgadniany 

z rodzicem/opiekunem prawnym na bieżąco.
5. W przypadku towarzyszenia rodzica w zajęciach adaptacyjnych, 

odpowiedzialność za dziecko leży po stronie rodzica.
W przypadku adaptacji dziecka bez towarzyszenia rodzica, 
odpowiedzialność za dziecko ponosi kadra pracowników żłobka. 
Warunkiem pozostawienia dziecka bez towarzyszenia rodzica jest 
zagwarantowanie bycia w stałym kontakcie telefonicznym z kadrą żłobka 
oraz możliwości natychmiastowego przybycia do żłobka, jeśli wymagać 
będzie tego sytuacja (np. pogorszenie stanu zdrowia dziecka, nieustanny
płacz).

6. Na czas pobytu adaptacyjnego rodzic zobowiązuje się dostarczyć artykuły
higieniczne (np. pieluszki, krem).

7. Telefony kontaktowe:
- rodzic/opiekun prawny ………………………………………………..
- żłobek: 605 829 421

8. Adres zamieszkania dziecka: 
………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………...

……………………………………………………
    podpis rodzica/opiekuna prawnego


