REGULAMIN UCZESZCZANIA NA ZAJECIA TERAPII LOGOPEDYCZNEJ
w Gabinecie logopedycznym dla dzieci ,Logopestka”

CZAS ROZPOCZECIA | ZAKONCZENIA ZAJEC

1. Konsultacje diagnostyczne oraz zajecia terapeutyczne zaczynaja sie o ustalonej porze.
Rodzice/opiekunowie odpowiadajg za bezpieczeristwo dziecka oczekujacego na zajecia.

2. Spdéznienie terapeuty na spotkanie z pacjentem skutkuje wydtuzeniem spotkania o czas
spoéznienia.

3. Spéznienie pacjenta na umoéwione spotkanie skutkuje skréceniem zajec¢ o czas trwania spéznienia
bez zmiany optaty za nie. W przypadku spézZnienia sie na zajecia, terapeuta nie ma obowiazku ich
przedtuzenia.

* Wydtuzenie spotkania o czas spéZnienia jest mozliwe wytacznie w sytuacji, gdy terapeuta zostat
wczesniej poinformowany o spéznieniu przez klienta oraz dysponuje odpowiednio dtuga przerwa
przed przyj$ciem kolejnego uméwionego klienta. O wydtuzeniu zaje¢ decyduje terapeuta.

4, Rodzice/opiekunowie zobowiazuja sie odbieraé dziecko w ustalonym czasie po zakornczeniu zajeé¢
terapeutycznych.

5. Zajecia trwaja w zaleznosci od ustalen:
- terapia logopedyczna: 30 minut lub 45 minut
- diagnoza logopedyczna: do 60 minut
- diagnoza neurologopedyczna: 60 minut lub 90 minut

Po zajeciach omawiany jest przebieg spotkania z rodzicem lub opiekunem dziecka (5 minut),
udzielany jest wéwczas instruktaz pracy utrwalajagcej w domu.

6. Zajecia terapeutyczne odbywaja sie zgodnie z ustalong cyklicznoscig np. 1x w tygodniu, 1x/ 2
tygodnie. Ustalony termin jest zarezerwowany dla danego pacjenta, dlatego konieczne jest
przestrzeganie systemu potwierdzania i odwotywania zaje¢ wedtug ponizszego regulaminu.

OPLATY | ODWOLYWANIE ZAJEC

1. Optaty za ustugi logopedyczne pobierane sa wedtug cennika zamieszczonego na stronie
www.logopestka.pl oraz w gabinecie.

2. Optaty za terapie logopedyczng mozna dokonac¢ kazdorazowo po zajeciach u prowadzacego
(gotéwka, karta ptatnicza lub przelewem). Mozliwe jest takze wykupienie i optacenie pakietu zaje¢
np. 4 zajecia w miesigcu (ptatne przelewem z géry 80 1050 1070 1000 0091 5012 5848 ING Bank Slaski
Joanna Rotynska, tytut: Terapia logopedyczna + imie i nazwisko pacjenta).

LOGOPESTKA

ul. W. Reymonta 5,

. . +48 517 832 212
43-300 Bielsko - Biata

zajecia telefonicznie lub smsem w dniu poprzedzajgcym wizyte, a najpézniej w dniu wizyty do godz
10:00 (odwotanie bezptatne)

W przypadku niezgtoszenia nieobecnosci do wyznaczonej pory, nalezy dokonac za nie optaty w
wysokosci 50% kwoty pojedynczej terapii przelewem na nr konta: 80 1050 1070 1000 0091 5012 5848 ING
Bank Slaski Joanna Rotynska, tytut: Terapia logopedyczna + imie i nazwisko pacjenta lub na kolejnym
spotkaniu. Dotyczy takze zaje¢ optaconych z gory (pakiet).

4. W przypadku odwotania zaje¢ przez terapeute zajecia mogg zosta¢ przeniesione na inny termin
ustalony wraz z klientem.

5. W sytuacji, gdy klient_trzy razy z rzedu nie odwota odpowiednio wczesniej wizyty zarezerwowany

przez niego cykliczny termin zaje¢ zostaje anulowany (wyjatek stanowi dtuzsza choroba, o ktérej
uprzednio rodzic poinformowat terapeute)

DODATKOWE INFORMACIE

1. W terapii logopedycznej moga bra¢ udziat pacjenci bez oznak przeziebienia.

2. W celu zapewnienia skutecznosci terapii niezbedne jest systematyczne uczeszczanie na zajecia oraz
codzienna, regularna praca z dzieckiemm w domu wedtug zalecen logopedy.

3. Cena prowadzonych zaje¢ obejmuje materiaty papierowe i jednorazowe do prac domowych oraz
wskazoéwki i zalecenia dotyczace pracy w domu. Specjalistyczny sprzet terapeutyczny, literatura
pomochnicza, zabawki terapeutyczne nie sg wliczone w koszty wizyty. Klient moze je naby¢ we wiasnym
zakresie stosownie do potrzeb.

4. Wszystkie zajecia organizowane przez Gabinet logopedyczny LOGOPESTKA s3 prowadzone przez
osoby majace odpowiednie wyksztatcenie i ukonczone kursy, poswiadczone uzyskanymi
dyplomami/certyfikatami.

5. Zajecia prowadzone sg w sposéb bezpieczny, z wykorzystaniem ogélnie uznanych metod
terapeutycznych. Podczas zaje¢ logopedycznych i neurologopedycznych moga by¢ wykonywane w
celach terapeutycznych manipulacje wewnetrzne i zewnetrzne w obrebie twarzoczaszki oraz innych
czesci ciata w uzasadnionych przypadkach.

6. Rodzice/opiekunowie w przypadku klienta matoletniego zobowigzani sa do przekazania terapeucie
wszelkiej posiadanej wiedzy o stanie zdrowia dziecka, alergii gdyz jest to niezbedne do zapewnienia mu
bezpieczenstwa podczas prowadzonych zajec.

gabinet.logopestka@gmail.com . www.logopestka.pl



