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 اوليای گرامی
 

بزودی فرزند دلبند شما بيشتر اوقات روزش را در يکی از کودکستان های ما سپری خواهد کرد. از اينکه 
فرزندتان به ما اعتماد کرده ايد، سپاسگزاريم. در کنار شما و همراه با شما تمام تلاش برای نگهداری از 

 خود را برای تأمين رفاه فرزندتان به کار خواهيم بست.
 مديريت کودکستان های روزانه ما بر عهده جامعه کليسای پروتستان می باشد.

کودکستان های خود را  در چارچوب ) خدمات EHKNجامعه کليسای پروتستان هسن و ناسائو (
اعتقاد به آموزه های حضرت مسيح و جهت ارائه خدمت به کودکان، خانواده ها و جامعه ارائه 

 ميدهد.
خدمات ويژه آموزشی، تربيتی و مشاوره ای کودکستان های ما به عنوان عامل مکمل در خانواده به 

حفظ هماهنگی بين زندگی خانوادگی و شغلی  شکوفايی فرزند شما کمک می کند و شما را در ايجاد و
 ياری می رساند. فعاليت های کودکستان های ما در چارچوب حقوقی کليسا و دولت انجام می پذيرند.

 علاقمندی و همکاری فعال شما در فعاليت ها سبب خشنودی ما خواهد شد.
ماست و همکاری فعال شما در اين زمينه آرامش فرزند شما در محيط کودکستان آرزوی 

 باعث شادی و دلگرمی ما خواهد بود.
 

 ا  مهر و درود
 هيأت رئيسه 

 جامعه کليسای پروتستان
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کليه فعاليت های کودکستان های ما بر اساس و مطابق با آيين نامه زير انجام می پذيرد. همزمان با 
ثبت نام فرزندتان و با امضای قرارداد پذيرش، شما موافقت خود را با قوانين و مقررات و ضوابط  

بر  EKHNساختار سازمانی کودکستان های  حقوقی و اجرايی دولت و کليسا اعلام می نماييد. 
برای کودکستان ها تنظيم  EHKNو مطابق با استاندارد های کيفيت  EHKNاساس قوانين عمومی 

 يافته است.
 
 
 

 آيين نامه کودکستان های روزانه
 

) کودکستان ها مکان هايی هستند SGB VIIIطبق قانون ويژه کودکان و نوجوانان در آلمان (.        ۱
نگهداری می شوند و مورد  حمايت های آموزشی و که کودکان و نوجوانان در آنها 

 پرورشی قرار می گيرند.
 زير مجموعه کودکستان ها

 عبارتند از:
۱٫  ؛هستند سالگی ۳مهد کودک ها که مناسب کودکان تا پايان   ۱

آمادگی ها که مناسب برای کودکان در رده   ۱٫۲
 سنی دوره دبستان هستند؛

منظور از والدين  در اين آيين نامه افرادی هستند که قانوناً حق حضانت و يا قيموميت        ۲٫
در مورد والدينی که از يکديگر جدا ( کودک را داشته باشند و از اين حيث برابرند. 

زندگی می کنند يا طلاق گرفته اند، هر دو نفر بشرط داشتن حق حضانت مشترک، والدين 
دند. به همين جهت امضای هر دو نفر که حائز حق حضانت باشند کودک محسوب می گر

 ضروری است!)
 شرايط پذيرش        ۳٫

۳٫ پذيرش کودک منوط به ضوابط معين شده از سوی کميته کودکستان ها (ضميمه را ببينيد)  ۱
 برای هيأت پذيرش کودکستان های روزانه و مشروط بر داشتن ظرفيت خالی می باشد. 

فعاليت از ادارات دولتی مرتبط و توانايی مجموعه  ظرفيت هر کودکستان بنا بر مجوز
 کودکستان از حيث تعداد افراد پرسنل متخصص تعيين می گردد.

در جلسه حضوری پذيرش، والدين می توانند قبل از پذيرش و ثبت نام قطعی فرزند خود، شخصاً       ۳٫۲
فعاليت های آموزشی و پرورشی آن آشنا شوند. در ضمن جلسه از نزديک با محيط کودکستان و 

 به ماهيت پروتستان و کليسايی محيط  و مديريت کودکستان نيز اشاره خواهد شد.
 
 

مادران، پدران، افراد دارای حق حضانت، والدين تسخيری » والدين«منظور از  برمی خوريم.» والدين«در جاهای مختلف اين متن بارها به کلمه 
   و قيمين قانونی کودکان است.



 

 
 
 
 
 
 
 

 پذيرش کودک در کودکستان معمولاً در هر روز سال است. . ۳٫۳
 – ۰۸/۰۱. شروع سال کودکستان همزمان با شروع سال تحصيلی مدارس بوده و معمولاً 

روز اول آگوست يک سال می باشد. (در بعضی مناطق ممکن است اين تاريخ کمی 
متفاوت باشد). مدت زمان لازم برای عادت پيدا کردن بچه ها به محيط و کلاس بندی 

 مناسب نيز  مد نظر قرار می گيرد.
چنانچه جای خالی موجود باشد، امکان پذيرش بچه در روز اول هر ماه هم وجود دارد. 

ه هايی که با محيط کودکستان آشنا شده ولی لزوماً قصد و برنامه ماندن در کودکستان تا بچ
ماه فوريه از ليست خارج شود، تا برای ثبت نام  ۲۸پايان دوره را ندارند بايستی نامشان تا 

های جديد جا باز شود. اين بچه ها البته مجازند تا آخر ماه مارس همچنان به کودکستان 
 بروند.

بچه هايی که از کودکستان وارد مدرسه شده و در آنجا رسماً با محيط آشنا شده اند و 
روز «آمادگی حضور در مدرسه را دارند، بايستی حداکثر ظرف مدت پنج روز بعد از 

(نتيجه جلسه مشاوره مدرسه، با در نظر داشتن دوره کودکستان) کتباً از » اول مدرسه
تا جاهايی که در کودکستان خالی می شوند به موقع و تا پايان سال   خارج شوند،ليست 

 ).۱۲کودکستان واگذار شوند (ضميمه 
۳٫ به منظور انجام مطالعات آماری مورد نياز برخی از حاميان مالی کودکستان ها و برنامه  ۴

ت برخی ريزان امور نوجوانان در مناطق و نواحی و همچنين اداره جوانان ممکن اس
اطلاعات شخصی (مانند نام، تاريخ تولد و غيره) از سوی مديريت کودکستان به اين 

 ادارات و ارگان های مرتبط اعلام و تحويل گردد.
۳٫  مدارک زير حداکثر تا روز ثبت نام بايد آماده و تحويل گردند:  ۵
  فرم پذيرش: ۳٫۵٫۱

اين فرم بايد بصورت کامل و خوانا پر شده و توسط والدين يا افراد صاحب حق حضانت 
). به اين ترتيب يک قرارداد نگهداری و ۱.۳ – ۱.۱امضاء شده باشد (فرم های ضميمه 

مراقبت مابين والدين و متولی کودکستان منعقد می شود. توجه: : برای پذيرش کودک در هر 
جداگانه نياز است. به عنوان مثال پذيرش يک بچه در مهد کودک قسمت به يک فرم ثبت نام 

 باعث نمی شود که او بطور خودکار بعداً در مدرسه هم ثبت نام شود.
۳٫ ۵٫  را ببينيد) ۲اطلاعات شخصی (ضميمه   ۲
 گواهی پزشکی/گواهی واکسيناسيون  ۳٫۵٫۳

وقتی می خواهيد برای اولين بار کودک را در کودکستان ثبت نام کنيد، بعنوان افراد 
 صاحب حضانت کودک بايستی يک گواهی معتبر کتبی را که نشان دهنده  آخرين 

وضعيت واکسيناسيون کودک باشد را به همراه يک گواهی پزشکی، مبتنی بر انجام معاينات 
 ت نام و پزشکی لازم، پيش از اقدام برای ثب



 

 
 
 
 
 
 
 

جلسه مشاوره پزشکی در مورد واکسيناسيون کودک و توصيه های پزشکی در اين  
 )۳رابطه به مدرسه تحويل نمايند . (ضميمه 

 اظهار کسب اطلاع –معالجه اوليهٴ زخم ها با چسب زخم و کندن کنه   ۳٫۵٫۴
اوليه در هنگام ضرورت هستند.  برای مربيان کودکستان موظف به انجام کمک های 

معالجه زخمهای سطحی با خونريزی جزئی استفاده از باند فوری زخم يا در اصطلاح 
کفايت می کند. استفاده از چسب زخم يک امر ضروری و اولين اقدام » چسب زخم«همان 

در کمک های اوليه برای معالجه زخم های سطحی است.  در چارچوب کمک های اوليه 
ی توان شخص امداد رسان را برای جبران خسارت جانی مسئول دانست، مگر اينکه، نم

در اثر يک خطای قابل توجه يا انجام عملی نسنجيده، اتفاق منجر به فوت يا وخيم تر شدن 
 حال شخص مصدوم گردد.

جزو کمک های اوليه چنانچه به بدن کودکی کنه چسبيده باشد، کندن کنه در اسرع وقت 
محسوب می شود. کندن بلافاصله کنه از بدن کودک سبب جلوگيری از بروز بيماريها و 
صدمات ديگر در آينده شده و از اين رو اقدامی مؤثر و ضروری در کمک های اوليه 
محسوب می شود. چنانچه والدين کودکی با کندن کنه توسط مربيان موافق نيستند، موظف 

 )۴در اسرع وقت برای اقدامات درمانی کودک خود اقدام کنند. (ضميمه  هستند شخصاً و
 رضايت نامه کتبی  ۳٫۵٫۵

 )۵برای سرويس رفت و آمد کودک از منزل به محل کودکستان و برعکس (ضميمه 
۳٫ ۵٫  )۶مجوز برداشت جهت کسر هزينه سهم اوليا از حساب بانکی (ضميمه   ۶
۳٫ ۵٫  موافقتنامه کتبی جهت انتقال اطلاعات  –حفاظت از حريم شخصی   ۷
 مقررات  –حقوق معنوی مربوط به عکس  –رضايت نامه کتبی   ۳٫۵٫۸

 )۸(ضميمه 
۳٫ ۵٫  )۹خوردن مواد غذايی که خارج از کودکستان تهيه شده باشد (ضميمه   ۹
۳٫ ۵٫  )۱۰اظهار کسب اطلاع (ضميمه  –وظيفه مراقبت و نگهداری   ۱۰

 ساعات کار و تعطيلات  ۴٫
۴٫ هر گونه تغيير در ساعات کار  ساعات کار هر مرکز توسط مديريت تعيين می شود.  ۱

مرکز کتباً به اطلاع والدين خواهد رسيد و در محل مرکز در تابلوی اعلانات نصب خواهد 
 شد.

۴٫ يا اردوها و سفرهای تفريحی و مانند آن) تعطيلات و جشن های کودکستان ( مانند روز تهيه برنامه   ۲
  در زمان مناسب اعلام خواهد شد.



 

 
 
 
 
 
 
 

۴٫ تصميم گيری در مورد تعطيلی های موقت و ضروری مرکز يا برخی کلاس ها به دلايل   ۳
مختلف مانند بيماری و کمبود پرسنل يا بنا بر دستور ادارات و يا با دليل نقايص فنی بر 

 .ز است و البته در اين گونه موارد والدين به موقع مطلع خواهند شدعهده مديريت مرک
 

 نکات مربوط به بهداشت تغذيه و مواد خوراکی  ۵٫
 را ببينيد) ۱۳و  ۱۲(صفحه های 

در کودکستان ها برای مواد خوراکی از هر نوع اعم از اينکه چگونه تهيه و نگهداری شده   ۵٫۱
باشند، در شکل تغيير يافته يا بصورت غير تغيير يافته، فرآوری شده يا غيرفرآوری شده 
باشند، در هر حال قوانين و مقررات حقوقی حکم فرماست. در کودکستان و در قالب بعضی از 

انند جشن تولد، اردوی تفريحی و غيره) ممکن است بچه ها و مربيان در فعاليت گروهی (م
گروه خود باهم غذاهايی درست و مصرف کنند.  البته غذاهايی مورد نظر هستند که به آسانی 
فاسد و خراب نشوند. بنابراين ممکن است بچه ای از خوراکهٴ بچه های ديگر که از منزل با 

وه و غيره) بخورد.  در کودکستان بچه ها مجازند مواد خود آورده اند، (مثل کيک و مي
خوراکی زود فاسد شونده ای را که برای آشپزی گروهی با خود می آورند (مانند انواع 
سوسيس و کالباس و پنير ورقه ای و مانند اين ها) فقط در بسته بندی مناسب و ظرف دربسته 

صرف شخصی خود می آورد از برنامه همراه داشته باشند. البته غذايی که هر بچه برای م
های آشپزی گروهی استثناء است. چنانچه بچه ای دچار بيماری های ميکروبی پوست، اسهال 
يا ساير بيماری های ميکروبی باشد، والدين موظف هستند فوراً مراتب را به کودکستان اطلاع 

بيمار موقتاً از دهند، چرا که در چنين مواردی، جهت حفظ سلامتی ساير کودکان، کودک 
شرکت در فعاليت های گروهی که در آن ها با مواد غذايی سروکار دارند يا غذا درست می 

قانون ايمنی در «می توانيد متن تفهيم  ۱۵و  ۱۴کنند باز داشته می شود. (در صفحه های 
 را ببينيد).» برابر بيماری های عفونی

 
 

 حضور منظم  ۶٫
۶٫ چنانچه به هر دليل بچه ای  نفع کودک و همکلاسانش است. حضور منظم در کودکستان به  ۱

 قادر به حضور در کودکستان نبود بايد فوراً اطلاع بدهيد.
۶٫ بچه ها بايد هنگام حضور در کودکستان لباس های مناسب داشته باشند که هم در فضای   ۲

ن راحت داخلی و هم در فضای بيرون قابل استفاده و درآوردن و پوشيدن آن هم برايشا
 باشد.
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۶٬ موارد ويژه مانند پيش غذايی و خوراکی، لباس ورزش، لباس نقاشی، و مانند اينها با   ۳
 مشاوره با مربيان مربوطه مديريت تنظيم  می شود.

۶٫ والدين بچه های کوچک تر توجه داشته باشند که به اندازه کافی برای بچه لباس برای   ۴
 عوض کردن به کودکستان بياورند.

 
۶٫ در کودکستان به اندازه کافی اسباب بازی و وسايل کاردستی موجود است.بنابراين آوردن   ۵

 اسباب بازی شخصی به کودکستان بهتر است با موافقت مربيان مرکز باشد.
۶٫ در صورت گم شدن يا وارد شدن خسارت به وسايل شخصی، لباس، اسباب بازی، عينک   ۶

 يا اشيای ارزشمند (دوچرخه، رولر و مانند آن) هيچ مسؤليتی متوجه مرکز نمی باشد.
۶٫ گاهی بدون اطلاع قبلی برای بچه ها پياده روی گروهی در حوالی کودکستان يا داخل   ۷

(مانند  درباره ساير فعاليت ها محله (زمين بازی، خريد و مانند آن) ترتيب داده می شود.
شرکت در اردوهای تفريحی، جشن های مذهبی، پيک نيک، مسافرت های با اتومبيل يا 
وسايل نقليه عمومی، بازديد ار مراکز خارج از محيط کودکستان و محله و مانند آن) قبلاً و 

به موقع به والدين اطلاع داده و از ايشان درخواست رضايتنامه کتبی خواهيم نمود.  
 اظهار کسب اطلاع). –به نگهداری و مراقبت را هم ببينيند  تعهد ۱۰(ضميمه 

۶٫ برای مستند سازی و نمايش عملکرد مرکز ممکن است از بچه ها عکس يا فيلم تهيه يا   ۸
صدای آنها ضبط شود و در گردهمايی اوليا و مربيان و صرفاً داخل کودکستان به نمايش 

چنانچه مرکز قصد انتشار يا نمايش اين موارد را خارج از محيط کودکستان  درآيد.
ً قبلاً از هرکودک و اوليای وی درخواست اجازه خواهد شد (ضميمه  داشته باشد، حتما

 را ببينيد). ۸
 

۶٫ به منظور حفظ حريم شخصی خود و سايرين شايسته است والدين فيلم و عکس های ساير   ۹
ا خارج از محيط کودکستان منتشر نکنند (برای مثال در شبکه های بچه ها يا مربيان ر

 اجتماعی).
 بيماری  ۷٫

۷٫ در صورتی که کودک بيماری يا ناراحتی خاصی، مانند بيماريهای مزمن، آلرژی و   ۱
حساسيت يا عدم توانايی هضم بعضی غذاها را دارد، بايد والدين به مديريت مرکز در اين 

 مورد اطلاع بدهند.
۷٬ والدين متعهد هستند در صورت عدم حضور کودک در کودکستان، مراتب را به مديريت اطلاع   ۲

 7 توجيه غيبت می تواند کلامی، تلفنی يا کتبی باشد. دهند.



 

 
 
 
 
 
 
 

۷٫ در هنگام بروز بيماری های پوستی، گلو درد، استفراغ، اسهال، تب و ناراحتی های مشابه   ۳
احتمال واگيردار بودن دارند، از فرستادن کودک به کودکستان يامدرسه خودداری کنيد. که 

 چنانچه اين مشکلات در کودکستان اتفاق بيفتند بايد سريعاً کودک را به منزل ببريد.
۷٬ چنانچه والدين به وظيفه خود عمل نکنند، مديريت مرکز حق دارد از ورود کودک بيمار   ۴

 گير دار به کودکستان جلو گيری نمايد.مبتلا به بيماری وا
۷٫ اگر پزشک برای کودکی دارو تجويز کند، که در طول روز و در ساعات حضور او در   ۵

کودکستان بايد مصرف شود، مصرف دارو فقط با نسخه و تجويز پزشک و موافقتنامه 
 کتبی والدين و مديريت مرکز مجاز می باشد.

۷٫ ضای خانواده به يکی يا چند بيماری مسری در فهرست بند چنانچه بچه ای يا يکی از اع  ۶
) مبتلا شود، بچه اجازه حضور در IfSGقانون پيشگيری از بيماری های عفونی ( ۳۴

برای اطلاع از محتوای دقيق اين قانون و   -مرکز را ندارد، حتی اگر سالم باشد.   
 یفهرست انواع بيماری های تهديد کننده سلامت عمومی، صفحه ها

حتی اگر در محيط منزل و خانواده صرفاً  اين آيين نامه را ملاحظه فرماييد. ۱۵و  ۱۴
احتمال ابتلای يکی از اطرافيان به يکی از اين بيماريها وجود داشته باشد، حضور 
کودک در کودکستان و مدرسه ممنوع است. در صورت مشاهده علائم هر يک از 

ی همه گير بايد مراتب فوراً به مديريت گزارش شود. برای پذيرش مجدد بيماری ها
کودک مديريت می تواند درخواست گواهی پزشکی را نمايد. هزينه های مرتبط با اين 

 موضوع بر عهده والدين کودک خواهد بود.
۷٫ ) در صورت IfSGمديريت مرکز موظف است مطابق با قانون حفظ سلامت عمومی (  ۷

 علائم بيماری در مرکز، اداره بهداشت را مطلع سازد.مشاهده 
 

 مراقبت و مسير منزل و مدرسه  ۸٫
۸٫ مربيان و همکاران کودکستان موظف هستند در تمام طول مدت حضور بچه ها در   ۱

کودکستان، در حين سفرهای تفريحی، گردش و غيره از کودکانی که به دست آنها سپرده 
 شده اند مراقبت نمايند.

 با و آغاز کودکستان به بچه ورود و پذيرش و نام ثبت با همزمان ها بچه از مراقبت وظيفه  ۸٬۲
 بايد مدرسه يا کودکستان ساعات اتمام از بعد. يابد می پايان مرکز از او انتقال يا و خروج

 و مربيان عهده بر ديگر کودکان از مراقبت وظيفه روز، پايان در. بيايد ها بچه دنبال کسی
 منزل تا کودکستان يا مدرسه از ها بچه از مراقبت مسئوليت و باشد نمی مرکز کارکنان

 های فعاليت کودکستان يا مدرسه ساعات از بعد چنانچه. آنهاست والدين عهده بر صرفاً 
 برای) مدرسه به ورود از قبل تمرينی های فعاليت مانند( مرکز داخل در برنامه فوق

 وظيفه. باشد شده درج کتباً  جداگانه فرم يک در آن مراتب بايد داريد، نظر در فرزندانتان
 عهده بر وجه هيچ به بالعکس، يا کودکستان و مدرسه به منزل از ها بچه رساندن و بردن

.نيست مرکز مسئولين و مربيان



 

 
 
 
 
 
 
 

   
کودکستان به منزل ببرد، رضايت برای اينکه شخصی بجز والدين، بچه را از مدرسه يا   ۸٫۳

نامه کتبی والدين ضروری است. هرگونه تغييرات در برنامه بايد کتباً به اطلاع مديدت 
ً به اطلاع مديدت مرکز برسد.   مرکز برسد. هرگونه تغييرات در برنامه بايد کتبا

نامه چنانچه استثنا ئاً شخص ديگری بايد بچه  را از مدرسه به منزل ببرد، بايد رضايت
 کتبی از والدين و مدرک شناسايی همراه داشته باشد.

۸٫ در مراسم و برنامه های گروهی که والدين هم حضور دارند (مانند جشن ها، اردوهای   ۴
تفريحی و ..) وظيفه مراقبت از کودکان بر عهده والدين آنهاست، مگر آنکه قبلاً  بصورت 

 ديگری توافق شد باشد.
 بيمه  ۹٫

۹٫ بچه ها در راه مستقيم منزل به کودکستان و در طول مدت زمان حضورشان در کودکستان   ۱
و حضور در برنامه ها و مراسم، در حيطه مسئوليت های مرکز، قانوناً دارای بيمه 

 ).Abs. 1 Nr. 8 a SGB VII 2§  حوادث هستند ( مطابق 
۹٫ راه منزل به مرکز يا مرکز به منزل بايستی در صورت بروز حادثه برای کودک در   ۲

 مراتب را فوراً و حداکثر تا روز بعد از حادثه به مديريت اطلاع دهند.
۹٫ پوشش بيمه حوادث فقط شامل صدمات شخصی می باشد و خسارت های مالی و تاوان را   ۳

 شامل نمی شود.
 همکاری با اوليا  ۱۰٫

۱۰٫ را برای کودک شما مطلوب تر نگاه داريم، يه همکاری برای آنکه بتوانيم محيط کودکستان   ۱
همه جانبه و بی قيد و شرط همه افراد دست اندر کار و مرتبط با فرزند شما، بويژه والدين 

در اين راستا کودکستان های ما مجهز به امکانات متنوع آموزشی و  گرامی، نيازمنديم.
 مينه هستند.پرورشی و نيز دارای مربيان و کادر متخصص در اين ز

۱۰٫ در جهت بهبود همکاری بين کودکستان و اوليا، کميته والدين  و شورای اوليا  فعاليت می   ۲
کنند. شما می توانيد در صورت تمايل، هرگونه پيشنهاد يا انتقاد در مورد نحوه کارکرد و 

  برنامه های کودکستان را از طريق اين دو نهاد اعلام کنيد.
 

 
 
 
 
 

 فالس-ايالت راينلنددر    ۲ 
  در ايالت هسن  ۳



 

 
 
 
 
 
 
 

جزئيات ريز تر در مورد نحوه اداره کودکستان ها مطابق ضوابط آيين نامه   
EKHN (KiTaVO) .و قوانين و آيين نامه های ايالتی مرتبط با آن  تعيين می شود 

، ۴۵و  ۸پاراگراف های  VIIIکتاب قانون  –حمايت از کودکان و قانون اجتماعی  در قانون ۱۰٫۳   
امکان مشارکت و پيشنهاد ها و انتقاد های دختران و پسران (با نمايندگی والدين ايشان) در 

هم در مورد محتوا و هم در مورد روش ها و امکانات  –امور روزمره کودکستان ها 
و گنجانده شده است. نحوه همکاری اوليا و کودکان در پيش بينی  –آموزشی و تربيتی 

تنظيم محتوا و روش های آموزشی و نيز استاندارد های کيفيتی مربوطه و همچنان امکان 
نجانده شده است.اطلاعات جديد در اينباره بدسترس والدين قرار شکايت در اين قانون گ

 داده ميشود . 
 سهم اوليا  ۱۱٫

 ۱۱٫ سهم اوليا به محض دريافت و جمع آوری، جهت تأمين هزينه های کودکستان صرف می  ۱
اين هزينه ماهانه و در تمام طول سال (حتی در طول تعطيلات فصلی و...)، هنگام  گردد.

بيماری و عدم حضور کودک در کودکستان يا در طول غيبت طولانی مدت ، دريافت می 
 گردد.

۱۱٫  وليا در هر منطقه و ناحيه متفاوت و بسته به نوع خدمات مراکز متغير است.مبلغ سهم ا  ۲
۱۱٫ در مورد خانواده های کم درآمد و در موارد استثناء امکان تخفيف در مبلغ سهم اوليا وجود   ۳

تقاضای تخفيف بايستی نزد اداره امور جوانان يا اداره خدمات اجتماعی محل  دارد.
 ت بيشتر در اين مورد می توانيد با مديريت مشورت نماييد.تسليم گردد. برای اطلاعا

۱۱٫ اين هزينه جداگانه . هزينه های خوراک بچه ها در مبلغ سهم اوليا گنجانده نشده است  ۴
 محاسبه می گردد.

۱۱٫ مبلغ هزينه سهم اوليا و مبلغ هزينه تهيه خوراک بچه ها کتباً يا بصورت اعلاميه در مرکز   ۵
 اوليای گرامی خواهد رسيد.به اطلاع 

۱۱٫ به مدت بيش از يک هفته، اوليا از  4.3در صورت تعطيلی به دلايل ويژه ذکر شده در بند   ۶
پرداخت سهم خود برای آن مدت معاف می شوند، مگر آنکه آيين نامه شهرداری محل 

در اين گونه موارد امکان جبران  ضوابط خاصی برای اين موارد تعيين کرده باشد.
شدن اجباری کودکستان به مدت موقت و بنا بر خسارت وجود ندارد. در صورت بسته 

ساير دلايل بجز آنچه در بالا ذکر شد، پرداخت مبلغ ماهيانه ضروری است و متوقف 
نخواهد شد. در صورت امکان و در صورت نياز، در چنين مواردی يک کلاس ويژه 

 ه ها را به يک کودکستان ديگر بفرستند.(گروه ويژه) برقرار می ماند يا ممکن است بچ
 

  



 

 
 
 
 
 
 
 

  
۱۱٫ برای برداشت مبلغ ماهيانه از حساب، به اوليا يک فرم داده می شود که بايد آن را پر کرده   ۷

اين فرم جهت برداشت خودکار مبلغ  و امضا کنند و به مديريت مرکز تحويل دهند.
 ).۶ماهيانه از حساب اوليا به حسابداری مربوطه داده می شود (ضميمه 

۱۱٫  هزينه ماهيانه بايستی در ابتدای هر ماه و حداکثر تا روز پنجم ماه به حساب واريز شده باشد.  ۸
 

 فسخ قرارداد ثبت نام و پذيرش   ۱۲٫
۱۲٫  قرارداد بر عهده مديريت مرکز است.تصميم برای عقد يا فسخ   ۱

 
۱۲٬ والدين می توانند در صورت تمايل، قرارداد مراقبت را در مهلت چهار هفته تا پايان ماه   ۲

 بصورت کتبی فسخ نمايند.
 

۱۲٫  ۳چنانچه بچه ای دوره کودکستان را تمام کند و از کودکستان به مدرسه منتقل شود، يا   ۳
 سال او تمام شده و از مهد به کودکستان برود، ديگر نيازی به فسخ قرارداد نيست.

 ۱۲٫ مديريت مرکز نيز می تواند قرارداد مراقبت را در يک مهلت چهار هفته مانده به پايان ماه   ۴
يکی از دلايل زير علل فسخ قرارداد می تواند  و با ذکر دلايل و بصورت کتبی فسخ نمايد.

 باشد:
غيبت طولانی مدت و غير مجاز کودک بيش از چهار هفته  •

(در اين صورت حق برخورداری از حضور و ثبت نام را 
 از دست می دهد)

به قسمتی يا تمام وظايف خود مندرج  چنانچه اوليای کودک •
در قرارداد ثبت نام و پذيرش عمل نکرده و به تذکرات 

 مديريت توجه نکرده باشند.
عدم پرداخت يا داشتن بدهی اوليا يا والدين به مرکز، که با  •

 وجود تذکرات کتبی پرداخت نشده باشند.
ه هرگاه بين مرکز و والدين يا اوليای کودک عدم توافق عمد •

در مواردی وجود داشته باشد، که با وجود تلاش ها و انجام 
توافقات کتبی قابل برطرف شدن نبوده و نگهداری از 
کودک مذکور را (حتی با وجود تعهدات کتبی و 
قراردادهای کتبی مابين طرفين) غير ممکن سازد و ادامه 

 پذيرش و نگهداری وی برای کودکستان ممکن نباشد.
۱۲٫  قرارداد در شرايط ويژه برای هر دو طرف به قوت خود باقی خواهد ماند. امکان فسخ   ۵

   



 

 
 
 
 
 
 
 

 نکات مربوط به بهداشت تغذيه و مواد خوراکی
 

 اوليای گرامی
فرزندان شما بايد در کودکستان احساس آرامش کنند. برای اين منظور بايستی کارکنان مرکز تمام 

حفظ بهداشت تغذيه و مواد خوراکی بکار ببندند، تا برای کودکان اتفاق ناگواری  تلاش خود را برای
 نيفتد.

مواد غذايی ممکن است تحت شرايط خاصی فاسد شده و سلامت انسان ها، بويژه کودکان را به 
مخاطره بيندازند. پيشگيری از اين امر با حفظ موازين بهداشتی به راحتی ميسر است.  در چارچوب 

امه بهداشت تغذيه و مواد خوراکی اتحاديه اروپا، بايد روزانه کيفيت مواد غذايی در قالب يک آيين ن
 سيستم ويژه بررسی و کنترل شود.

شما هم می توانيد در حفظ سلامتی کودکان خود با ما همکاری کنيد به اين ترتيب که از 
ت احتياطی عمل همراه آوردن برخی مواد خوراکی به جشن ها خودداری نموده و به نکا

 شود.
لطفاً از همراه آوردن کليه مواد غذايی حاوی تخم مرغ خام  • 

خودداری کنيد. مواد غذايی مانند انواع دسر که با تخم مرغ همزده 
درست می شوند، و يا موادی که در آنها از زرده تخم مرغ استفاده 

کرم دار، که حاوی تخم  می شود، مثل انواع کيک و شيرينی تر
 مرغ خام هستند، همچنين بستنی خانگی که حاوی تخم مرغ باشد

لطفاً از آوردن هرگونه ساندويچ حاوی گوشت چرخ کرده خام  •
 معروف به مت يا تاتار خودداری نماييد.

 گوشت خام حاوی مقادير زيادی باکتری سالمون می باشد! 
فريکادل و کتلت خودداری کنيد، از تهيه و همراه آوردن انواع  •

مگر اينکه بتوانيد با کمک دماسنج مخصوص آشپزی  مطمئن 
شويد، که مغز فريکادل يا کتلت (يعنی تا مرکز و داخل آن) مانند 

 سطح بيرونی کاملاً و با حرارت کافی پخته است.
لطفاً از درست کردن سالاد با مايونز يا سسهای مايونز دار  •

هتر است بجای آن، مواد سالاد را بياوريد و خودداری کنيد. ب
بگذاريد مايونز (آن هم نه از نوع دست ساز) در محل کودکستان 

 به سالاد اضافه شود.
در هنگام درست کردن سالاد هايی که مواد پخته دارند (مانند  •

سالاد سيب زمينی يا سالاد نودل) حتماً دقت کنيد که موادی که با 
انند نودل و گوجه فرنگی، قارچ يا کالباس) هم مخلوط می کنيد (م

قبل از اضافه شدن به سالاد در يخچال نگهداری شده باشند.  به 
اين ترتيب می توان مطمئن شد که در سالاد دمای مناسب برای 

 رشد باکتری های مسمويت زا وجود ندارد.
 بهتر است چنين سالاد هايی را در همان روزی درست کنيد که قرار است مصرف شوند.  



 

 
 
 
 
 
 
 

ميوه و سبزيجاتی را که قرار است بصورت خام مصرف شود حتماً با آب گرم فراوان و  •
 با دقت بشوييد.

 آوردن شير خام به کودکستان ممنوع است. •
لطفاً مواد غذايی را که بايد خنک نگه داشته شوند در شرايط و  •

دمای مناسب به کودکستان بياوريد. برای مثال ماست، پودينگ، 
کوارک، سوسيس و کالباس، پنير، ساندويچ ها، سالاد های حاوی 
مواد خام، تمامی انواع کيک و شيرينی که در تهيه آنها از مواد 

مثال کيک و شيرينی های خامه دار خام استفاده می شود. بعنوان 
احتمال خطر را افزايش می دهند، در عوض کيک سيب اينطور 

 نيست. 
در مورد بستنی بايد بويژه مراقب بود تا آب نشود.  بستنی را فقط  •

در کيسه مخصوص خنک نگه داشتن بستنی همراه بياوريد. حتی 
اين حين اگر بستنی آب شده دوباره هم منجمد شود، ممکن است در 

 باکتری هايی در آن رشد و تکثير کرده باشند.
لطفاً فقط خوراکی هايی همراه بياوريد که تاريخ مصرف معتبر  •

 داشته باشند.
 

 
اميدواريم با اين توضيحات توانسته باشيم به کسب دقت و آگاهی شما کمک کرده باشيم. در صورت 

 يا در مورد پرسش ها با کمال ميل در خدمت شما هستيم. نياز به اطلاعات بيشتر
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 تفهيم موارد برای والدين و ساير افراد قيم يا صاحب حق حضانت
 از قانون پيشگيری از بيماريهای عفونی در اماکن عمومی ۲تبصره  ۵بند  ۳۴بر طبق پاراگراف 

 
 

عمومی مانند کودکستان ها، مدارس يا اماکن تفريحی انسان های زيادی در يک فضای محدود با  در اماکن
 يکديگر بسر می برند. به همين جهت احتمال سرايت بيماری های عفونی به ويژه در چنين اماکنی بالاست.

مقررات  قانون پيشگيری از بيماريهای عفونی مجموعه ای از ضوابط را در بر دارد، که اجرای اين
از همه گير شدن بيماری های عفونی در کودکستان ها و سرايت آن به کودکان و کارکنان جلوگيری 

 بعمل می آورد.
 در اين صفحه مايليم شما را با محتوای اين قوانين و مقررات آشنا سازيم.

 

 . ممنوعيت قانونی حضور در مرکز۱
بيماری های عفونی حکم می کند، بچه ای که به يکی از بيماريهای قانون پيشگيری از 

عفونی مخصوصی مبتلا شده يا احتمال ابتلای او به يکی از اين بيماری ها وجود دارد، 
فهرستی از اين  اجازه ندارد در کودکستان ، مدرسه و يا تنظيم عمومی ديگری حاضر شود.

 بيماريها طی صفحات آينده خواهد آمد.
رد برخی از بيماری ها وضعيت بگونه ايست که کودک مبتلا به بيماری (يا حتی بدون ابتلا به در مو

بيماری) بعد از بهبودی همچنان ناقل عامل بيماری است. در چنين مواردی ممکن است ساير کودکان 
بارزه همبازی، همکلاسی ها يا همکاران مدرسه و کودکستان نيز مبتلا گردند. به همين دليل، قانون م

و پيشگيرياز بيماری های عفونی مقرر داشته است، تا فقط "ناقلين" انواع خاصی از باکتری ها با 
تأييد اداره بهداشت و تحت شرايط مراقبتی خاص بتوانند وارد محيط اماکن عمومی شوند. (صفحه 

۱۷/۱۶.( 
ر در منزل به چنانچه کودک شما به يکی از اين بيماری های جدی مبتلا گرديد، و اگر يک نف

يکی از اين بيماری های مبتلا شد، بگونه ای که کودک نيز در معرض ابتلا به بيماری قرار 
 ).۱۷/۱۶گيرد، بايد کودک در منزل بماند. (صفحه 

البته تشخيص اين بيماری ها بر عهده شخص شما نيست. در صورت بروز علائم جدی بيماری 
(مانند تب بالا، خستگی و بيحالی قابل توجه، اسهال و اسفراغ مداوم و سايز علائم نگران کننده) بايد 

 فوراً به پزشک مراجعه نماييد.  
ن بيماری ها مبتلا شده، که مطابق قانون پزشک اطفال به شما خواهد گفت آيا فرزند شما به يکی از آ

 حضور او را در اماکن عمومی منع می کند، يا خير.
 



 

 
 
 
 
 
 
 

اگر فرزند شما به  برای پيشگيری از ابتلا به برخی از اين بيماری ها واکسن وجود دارد.
 اندازه کافی واکسينه شده باشد، اداره بهداشت نمی تواند مانع از حضور وی در اماکن عمومی شود.

 

 .  وظيفه اطلاع رسانی۲
چنانچه بنا بر يکی از دلايل ياد شده، حضور فرزند شما در اماکن عمومی به دلايل پزشکی ممنوع 

نام بيماری به کودکستان اطلاع دهيد. . در اين مورد وظيفه اعلام شد، لطفاً هر چه سريعتر و با ذکر 
اطلاع رسانی بر عهده شماست و بايد با همکاری با اداره بهداشت، از پراکنده شدن هر چه بيشتر 

 بيماری جلوگيری بعمل آوريد.
در هنگام ثبت نام و پذيرش کودک، والدين يا اوليا ی وی موظفند با ارائه گواهی کتبی 
پزشکی و واکسيناسيون نشان دهند که کودک از نظر وضعيت سلامت عمومی و از حيث 

در صورت  سابقه واکسيناسيون، و مطابق با سنش، بقدر کافی واکسن دريافت کرده است. 
ت می تواند والدين يا اوليای کودک را به جلسه مشاوره فراخواند. عدم ارائه گواهی، اداره بهداش

 )۳ساير قوانين خاص هر ايالت بر قوت خود باقی خواهند ماند. (ضميمه 
 

 . پيشگيری از بيماری های واگير۳
برابر با قانون پيشگيری از شيوع بيماری های عفونی، همه اماکن عمومی موظفند کليه امکانات  

اطلاع رسانی و پيشگيری از بروز و شيوع اين دسته از بيماری های واگير دار بکار خود را برای 
 بندند.

 
برابر با قانون پيشگيری از شيوع بيماری های عفونی، همه اماکن عمومی موظفند کليه 
امکانات خود را برای اطلاع رسانی و پيشگيری از بروز و شيوع اين دسته از بيماری های 

ندند. از اين رو به همه توصيه می کنيم مراقب رعايت بهداشت فردی واگير دار بکار ب
 فرزندشان باشند.

مورد مهم، بويژه شستن مرتب دست ها قبل و بعد از صرف غذا، بعد از رفتن به توالت و نيز بازی 
در فضای باز می باشد. واکسيناسيون کامل نيز حائز اهميت می باشد. برای برخی از اين انواع 

ها، که عامل آنها حتی از راه هوای تنفسی نيز قابل انتقال است (مانند سرخک، اريون و آبله بيماری 
 مرغان) واکسن پيشگيری وجود دارد.

 اطلاعات بيشتر درباره واکسيناسيون را در آدرس زير می توانيد ملاحظه نماييد:
www.impfen-info.de. 

چنانچه هنوز برايتان پرسشهايی باقی مانده است، به پزشک خانواده يا اطفال يا اداره بهداشت 
 مراجعه فرماييد. ما نيز در خدمت شما هستيم.
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 ممنوعيت حضور در اماکن عمومی و وظيفه اوليا در مورد اطلاع رسانی در صور
 کودک به يکی از بيماری های زير می باشد:ابتلا يا احتمال ابتلای ت 

 )Impetigo contagiosaزخم زرد واگيردار ( •
 سل ريه واگير دار •
 اسهال خونی باسيلی (شيگلوز) •
 وبا •
 EHECاسهال (دياره) با عامل ويروسی  •
 ديفتری •
 ) Eيا  A/ يرقان (نوع  Eيا  Aزردی نوع  •
 Hibمننژيت يا عفونت پرده های مغز توسط باکتری های هموفيلوس  •
 اسهال و استفراغ عفونی٬ يعنی با عامل ويروسی يا باکتريايی (فقط در مورد￼ •

 سال)۶اطفال زير  
 فلج اطفال •
 شپش سر (چنانچه دوره درمانی صحيح هنوز آغاز نشده باشد) •
 جرب (گال) •
 سرخک •
 عفونت مننژيت • 
 اوريون •
 طاعون •
 زرد زخم٬ باد سرخ٬ فارنژيت (گلو درد چرکی) و ساير بيماری هايی که  •

 عاملشان باکتری استرپتوکوک باشد
 تيفوس يا پاراتيفوئيد •
 آبله مرغان •
 سياه سرفه •
 تب و اسهال خونی ويروسی (مانند ابولا) •

 اداره بهداشت و پايبندی به وظيفه اطلاع رسانیحضور در اماکن عمومی فقط با اجازه 
 توسط والدين يا اوليا در دوران نقاهت بيماری های زير: 

 باکتری های وبا •
 باکتری های ديفتيری •
 EHECعامل ويروسی تب روده  •
 باکتری های تيفوس يا پاراتيفوئيد •
 اسهال خونی باسيلی شيگلوز •

 از اين بيماری ها وارد يکی از اماکن عمومی شود٬ چنانچه فرد مبتلا يا ناقل عامل يکی
 بگونه ای که احتمال انتقال يا شيوع بيماری وجود داشته باشد٬ اداره مربوطه می تواند  

 اقدامات پيشگيرانه فوق العاده اتخاذ نمايد.
 



 

 
 
 
 
 

 
 

 نتقال يکی از بيماری های زير توممنوعيت حضور و وظيفه اطلاع رسانی اوليا در صورت احتمال ا
 سط شخص ثالث در محل زندگی:

 سل ريه واگير دار •
 اسهال خونی باسيلی (شيگلوز) •
 وبا •
 EHECاسهال (دياره) با عامل ويروسی  •
 ديفتری •
 )Eيا  A/ يرقان (نوع  Eيا  Aزردی نوع  •
 Hibمننژيت يا عفونت پرده های مغز توسط باکتری های هموفيلوس  •
 فلج اطفال •
 سرخک •
 مننژيت حاد •
 اوريون •
 طاعون •
 تيفوس يا پاراتيفوييد •
 تب و اسهال خونی ويروسی (مانند ابولا) • 
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 ساعات کار و ميزان سهم (حق عضويت) ۱۳
 

 ايالت هسن
 

  _________ تا ______از  کودکستان در اين ساعات باز است: 

 انواع برنامه:
 

 ساعت ۲۵تا سقف 
 

 ساعت ۳۵تا سقف 
 

 ساعت  ۴۵تا سقف 
 

  ساعت ۴۵ سقف تا
 (بسته به ساعات کار مهد کودک)

 
 فالز-ايالت راينلند

 
 باز است:کودکستان در اين ساعات 

 

 انواع برنامه: _________ تا_____از 
 

 
 ۳۵تا سقف 
 ساعت 

(حق قانونی پيش 
 و بعد از ظهر)

 
 ۳۵تا سقف 

 ساعت
(در ادامه  

نوبت پيش از 
 ظهر)

 ۴۰تا سقف 
 ساعت

 

 ۴۵تا سقف 
 ساعت

 

 
 ساعت و بيشتر  ۵۰تا سقف 

 (بسته به ساعات کار مهد کودک)
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Die Beiträge entnehmen Sie bitte der aktuellen Gebührenübersicht (siehe 
auch Aushang). 

 

     محل، تاريخ 

  

 امضای والدين/اوليای کودک

 

 

 ناهار  تا از روز های هفته
 (لطفاً علامت بزنيد)

    دوشنبه
    سه شنبه

    چهار شنبه
    پنجشنبه

    جمعه
    مجموع ساعات در هفته

 

 

 
 
 
 
 

 ۱.۱ضميمه      نسخه مخصوص اوليا
         

 
 قرارداد پذيرش مهد کودک

به اطلاع اوليا رسيده  ۱۲تا  ۱قوانين و مقررات جامعه کليسای پروتستان هسن و ناسائو ملاک عمل است. شرايط 
و بدينوسيله پايبندی خود را به اين شرايط اعلام ميدارند و گواهی می دهند که در مورد يک يک اين شرايط مابين 

 ايشان و مديريت صحبت شده است.
 سهم اوليا از ابتدای آغاز دوره بطور کامل و ماهيانه برای نوع برنامه مورد توافق بايد 

 دوران عادت دادن بچه به محيط مهد و کودکستان. پرداخت گردد، حتی در
سهم اوليا از ابتدای آغاز دوره بطور کامل و ماهيانه برای نوع برنامه مورد توافق بايد پرداخت گردد، حتی در 

 دوران عادت دادن بچه به محيط مهد و کودکستان.
 

مشخصات 
 کودک:

                                                                                                نام:                                                                                                       نام خانوادگی:           

از تاريخ                                                                                                 تاريخ تولد:  

 ــــــــــــــــــــــ در مهد کودک پذيرفته می شود.

 باشد. دچار معلوليت می SGB IXقانون  ۱پاراگراف  ۲) مطابق بند   کودک (

 ساعات/روزهای حضور و مراقبت از کودک به ترتيب زير توافق و تعيين می گردد:



Die Beiträge entnehmen Sie bitte der aktuellen Gebührenübersicht (siehe 
auch Aushang). 

 

   محل، تاريخ 

Unterschrift des Trägers / i.A. der Leitung:    

 امضای والدين/اوليای کودک

 

 

 ناهار تا از روز های هفته
 (لطفاً علامت بزنيد)

    دوشنبه
    سه شنبه

    چهار شنبه
    پنجشنبه

    جمعه
    مجموع ساعات در هفته

 

 
 
 
 
 
 
 

  ۱.۲ضميمه     نسخه مخصوص اوليا
       

 قرارداد پذيرش کودکستان
به اطلاع اوليا رسيده  ۱۲تا  ۱قوانين و مقررات جامعه کليسای پروتستان هسن و ناسائو ملاک عمل است. شرايط 

و بدينوسيله پايبندی خود را به اين شرايط اعلام ميدارند و گواهی می دهند که در مورد يک يک اين شرايط مابين 
 ايشان و مديريت صحبت شده است.

 دوره بطور کامل و ماهيانه برای نوع برنامه مورد توافق بايد سهم اوليا از ابتدای آغاز
 پرداخت گردد، حتی در دوران عادت دادن بچه به محيط مهد و کودکستان.

سهم اوليا از ابتدای آغاز دوره بطور کامل و ماهيانه برای نوع برنامه مورد توافق بايد پرداخت گردد، حتی در 
 و کودکستان.دوران عادت دادن بچه به محيط مهد 

 

مشخصات 
 کودک:

                                                                                                نام:                                                                                                       نام خانوادگی:           

از تاريخ                                                                                                 يخ تولد:  تار

 ــــــــــــــــــــــ در مهد کودک پذيرفته می شود.

 دچار معلوليت می SGB IXقانون  ۱پاراگراف  ۲) مطابق بند   کودک ( 

 ساعات/روزهای حضور و مراقبت از کودک به ترتيب زير توافق و تعيين می گردد:باشد.



Die Beiträge entnehmen Sie bitte der aktuellen Gebührenübersicht (siehe 
auch Aushang). 

 

   محل، تاريخ 

Unterschrift des Trägers / i.A. der Leitung:    

 امضای والدين/اوليای کودک

 

 

 ناهار تا از روز های هفته
 (لطفاً علامت بزنيد)

    دوشنبه
    سه شنبه

    چهار شنبه
    پنجشنبه

    جمعه
    مجموع ساعات در هفته

 

 
 
 
 
 
 
 

 ۱٫۳ضميمه      نسخه مخصوص اوليا
       

 
 قرارداد پذيرش کودکستان

به اطلاع اوليا رسيده  ۱۲تا  ۱قوانين و مقررات جامعه کليسای پروتستان هسن و ناسائو ملاک عمل است. شرايط 
و بدينوسيله پايبندی خود را به اين شرايط اعلام ميدارند و گواهی می دهند که در مورد يک يک اين شرايط مابين 

 ه است.ايشان و مديريت صحبت شد
 

 سهم اوليا از ابتدای آغاز دوره بطور کامل و ماهيانه برای نوع برنامه مورد توافق بايد پرداخت گردد.
 
 
 

مشخصات 
 کودک:

 
                                                                                                نام:                                                                                                       نام خانوادگی:           

از تاريخ                                                                                                 تاريخ تولد:  

 می شود. ــــــــــــــــــــــ در مهد کودک پذيرفته

 دچار معلوليت می باشد. SGB IXقانون  ۱پاراگراف  ۲) مطابق بند   کودک ( 

 زير توافق و تعيين می گردد:ساعات/روزهای حضور و مراقبت از کودک به ترتيب 



 

 

 

 
 
 
 
 

  ۲ضميمه 
 

 

 مشخصات فردی
 (فقط برای استفاده داخلی در کودکستان)

 . مشخصات کودک:۱
 

نام خانوادگی: 

 نام:

 ) مذکر  ( ) مؤنث ( جنسيت:

 

دين و                                                                                  تاريخ و محل تولد:  

                                                                          مليت:                                                                                مذهب:  

                                                         زبانی که بيشتر با آن سخن می گويد: 

 نشانی:
 
 

 ايميل:
 

شماره های تماس و نام افرادی که در مواقع ضروری بتوان با ايشان تماس گرفت:  (شماره ثابت/همراه/محل 
 بچه را از مدرسه يا کودکستان به منزل همراهی کنند).کار/ساير افرادی که اجازه دارند 

 
۱. ______________________________________________  

 
۲. ______________________________________________  

 
۳. ______________________________________________  

 
۴. ______________________________________________  

 
۵. ______________________________________________  

 
۶. ______________________________________________  

 
 
 

 پزشک خانواده:
  _________________________________________نام و شماره تلفن: 

 پزشک اطفال:
  _________________________________________نام و شماره تلفن: 

 
  ___________________________________بيمه درمانی/نام بيمه شده:  



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 . مشخصات والدين يا اوليای صاحب حق حضانت کودک۲
 

 ولی .۲ . ولی ۱ 

   نام خانوادگی

   نام

   تاريخ تولد

   دين و مذهب

   مليت

   نشانی

   ايميل

 ) بله ( دارای حق حضانت
 

 ) خير (

 ) بله (
 

 ) خير (
 

 لطفا هر گونه تغييرات در مشخصات فوق را در اسرع وقت به مديريت مرکز اطلاع دهيد.
 

 
 

 . خواهران و برادران۳
 

                     تاريخ تولد:                                                     نام خانوادگی: 

                     تاريخ تولد:                                                     نام خانوادگی: 

                     تولد: تاريخ                                                     نام خانوادگی: 

                     تاريخ تولد:                                                     نام خانوادگی: 



 

 

 

 
 
 
 
 

 ۳ضميمه 
 

 گواهی پزشکی / گواهی واکسيناسيون
 
 

  _____________________________________________________نام کودک: 
 

  ____________________________________________تاريخ پذيرش در کودکستان: 
 

تمامی واکسيناسيون های لازم و متناسب با سن کودک تا تاريخ  پذيرش فوق انجام پذيرفته اند:
 ) خير ( )  بله ( 

 
 زير فعلاً انجام کامل واکسيناسيون ممکن نمی باشد: به دلايل پزشکی

 ) خير ( )  بله ( 
 
 
 

 واکسيناسيون لازم برای بيماری های زير انجام نشده يا بطور ناقص انجام گرفته است:
 ) سرخک ( ) فلج اطفال ( (     )  ديفتری 

 ) ( اوريون  ) هپاتيت ب ( ) کزاز      (
 ) سرخچه ( ) ذات الريه ( ) سياه سرفه (

 ) Cمننژيت نوع  آنفولانزا 
 ( 

 ) آبله مرغان (

 
                                                         مهر و امضا و آدرس پزشک معتمد  

 
بدينوسيله پزشک معتمد اطلاع داد که واکسيناسيون های ضروری برای بيماری های فوق در مورد 

 بطور کامل انجام نشده يا در موارد نامبرده ناقص می باشد.فرزند  اينجانب/اينجانبان 
 اينجانب/اينجانبان مايل به انجام مجدد واکسيناسيون نيستيم.

پزشک به اطلاع اينجانب/اينجانبان رساند که ممکن است کودک در صورت عدم داشتن 
ای عفونی از قانون پيشگيری و مبارزه با بيماريه ۳۴واکسيناسيون کافی مطابق با پاراگراف 

 کودکستان محروم شود.
 
 
 

 تاريخ و امضای ولی يا اوليای کودک
 
 
 

 تاريخ و امضای پزشک معتمد



 

 

 
 
 
 
 

  ۴ضميمه 
 

   ساير موارد

 ديداری/شنوايی:معلوليت 
معلوليت های جسمی/عضوی: آلرژی يا حساسيت های 

 گوارشی:

  

 

   در صورت مثبت بودن پاسخ، به چه مواردی: 
 

   در موارد زير کودک نياز به توجه ويژه دارد: 
 
 
 

موافقت با جدا کردن کنه از بدن بچه: در صورت نياز و در چارچوب خدمات کمک های اوليه  
 را ببينيد).  ۳٫۵٫۴کارکنان کودکستان می توانند کنه ها را از بدن بچه ها جدا کنند. (مورد 

 ) خير ( ) بله (
 
 
 

  _________________________________________________محل، تاريخ:  

 امضای ولی يا اوليا 

 ) ( خير ) ( بله
 ) ( خير ) ( بله
 ) ( خير ) ( بله



 

 

 

 
 
 
 
 

 ۵ضميمه 
 

 اياب و ذهاب
 

 فرزند اينجانب / اينجانبان
 

   نام خانوادگی، نام: 
 

                                                                                    متولد:       
 

 از کودکستان تا منزل همراهی می شود.
 
 

 به غير از ولی/اوليای کودک، افراد زير هم مجاز هستند دنبال کودک بروند:
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 1
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 2
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 3
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 4
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 5
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 6
 

                                        شماره تلفن:                                         .  نام خانوادگی: 7
 
 
 

                                                                             محل، تاريخ: 

 

 

 شماره تلفن: 



 

 

  
 
 
 
 
 
 

 ۶ضميمه 
 

 )Ev. Regionalverwaltungsverbandشورای مديريت جامعه مسيحيان پروتستان (به آلمانی اختصاراً 

 
 به نيابت از

 
 

 به مرجعيت: کد هويت مشتری:

 نام کودک ثبت نام شونده: شماره قرارداد ثبت نام:

 
 :SEPAاعطای حق برداشت از حساب بانکی از طريق سيستم 

 . اعطای حق برداشت از حساب۱
 

 اب بانکی ام برداشت نمايد.اينجانب به مديريت جامعه مسيسحيان پروتستان با حفظ حق باز پسگيری، وکالت و اجازه می دهم کليه هزينه های مرتبط با اينجانب را از حس
 

 
 SEPA.  اجازه برداشت از حساب با استفاده از حواله ۲

 
اعلام  SEPA بدينوسيله اينجانب به مديريت جامعه مسيسحيان پروتستان اجازه و موافقت برای برداشت از حساب بانکی خود را با استفاده از سيستم حواله

 می دارم. 
 

مايم. در اين مورد بانک توجه: اينجانب مختار است ظرف مدت هشت هفته پس از برداشت مبلغ  از حساب خود، استرداد مبلغ به حساب خود را تقاضا ن
 شخصی اينجانب مطلع و شرايط توافق گرديده است.

 
 د. پيش از اولين برداشت از حساب بانکی اينجانب،  مديريت جامعه مسيسحيان پروتستان موظف است مراتب را بصورت کتبی به اينجانب اعلام نماي

 ازه و وکالت مجدد نمی باشد).  پس از آن اعطای حق برداشت از حساب منقضی ميشود .(از آن پس برداشت از حساب بصورت خودکار انجام شده نيازی به اج

 
 نام و نام خانوادگی صاحب حساب

 خيابان و شماره منزل

 شهر کد پستی 

 
 رقمی) ۱۱يا  BIC (۸کد  نام مؤسسه بانکی (بانک)

            
 IBAN    شماره حساب کد حسابگری بانک 

                       
 رقم) ۱۰شماره حساب (حداکثر  رقمی) ۸(حداکثر  Bankleitzahlکد حسابگری بانک  

                     
 

 تاريخ، محل و امضا (صاحب حساب)



 

 

 
 
 
 
 
 
 

     اوليانسخه مخصوص 
 ۷ضميمه   

 
 رضايتنامه کتبی جهت استفاده و 

 محافظت اطلاعات شخصی 
 
 
 

  _____________________________________________ مديريت/نشانی:
 

  ________________________________________________________مرکز/نشانی:   
 

 نام و نشانی ولی يا اوليای صاحب حضانت کودک:
 

 
 
 
 
 
 
 

بدينوسيله اينجانب/اينجانبان موافقت و رضايت خود را با استفاده، ارائه و انتقال اطلاعات شخصی خودم 
/ خودمان و همچنان  فرزند مان ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ، که توسط مديريت مرکز جهت انجام امور 

مديريتی کليسا دريافت می گردد ، اعلام می آموزشی و پرورشی و به منظور برآورده ساختن اهداف 
دارم / ميداريم.  به اطلاع اينجانب/اينجانبان رسيد که انجام خدمات آموزشی و پرورشی بدون اين 

 اطلاعات ممکن نمی باشد.
 

دريافت و جمع آوری، استفاده و انتقال اطلاعات شخصی افراد فقط در چارچوب قانون حفاظت از 
) مجاز می باشد.  بنا بر DSG-EDKافراد در کليسای پروتستان آلمان ( اطلاعات و حريم شخصی

به اطلاع شما خواهيم رساند، که دقيقاً چه  DSG-EDKقانون  ۱۵تقاضای جنابعالی و مطابق با پارگراف 
 اطلاعاتی درباره شما و فرزندتان ذخيره و مورد استفاده قرار خواهد گرفت.

 
 
 

   ________________________________________________:محل، تاريخ

 

 شماره تلفن:

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 

     نسخه مخصوص مديريت 
 ۷ضميمه   

 
 رضايتنامه کتبی جهت استفاده و محافظت اطلاعات شخصی 

 محافظت اطلاعات شخصی
 
 
 

  ___________________________________________ مديريت/نشانی:
 

  ______________________________________________________مرکز/نشانی:  
 

 نام و نشانی ولی يا اوليای صاحب حضانت کودک:
 

 
 
 
 
 
 
 

بدينوسيله اينجانب/اينجانبان موافقت و رضايت خود را با استفاده، ارائه و انتقال اطلاعات شخصی خودم 
/ خودمان و همچنان  فرزند مان ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ، که توسط مديريت مرکز جهت انجام امور 

ليسا دريافت می گردد ، اعلام می آموزشی و پرورشی و به منظور برآورده ساختن اهداف مديريتی ک
دارم / ميداريم. به اطلاع اينجانب/اينجانبان رسيد که انجام خدمات آموزشی و پرورشی بدون اين 

 اطلاعات ممکن نمی باشد.
 

دريافت و جمع آوری، استفاده و انتقال اطلاعات شخصی افراد فقط در چارچوب قانون حفاظت از 
) مجاز می باشد. بنا بر تقاضای DSG-EDKکليسای پروتستان آلمان (اطلاعات و حريم شخصی افراد در 

به اطلاع شما خواهيم رساند، که دقيقاً چه  DSG-EDKقانون  ۱۵جنابعالی و مطابق با پارگراف 
 اطلاعاتی درباره شما و فرزندتان ذخيره و مورد استفاده قرار خواهد گرفت.

 
 
 

   ________________________________________________محل، تاريخ:

 

 شماره تلفن:



 

 

 
 
 
 
 
 
 

 ۸ضميمه 
 

مبنای  –حقوق معنوی تصوير  –رصايتنامه کتبی 
 قانون

فيلم و صدا ضبط می شود.  از اين تصاوير در جهت بهبود کيفيت آموزش در در کودکستان ها عکس، 
کودکستان ها، مانند آموزش مربيان متخصص، آموزش اوليا و بهبود کلی شرايط و کيفيت کودکستان استفاده می 

تصاوير شود.  بعلاوه از اين تصاوير به منظور امور روابط عمومی و رسانه ای هم استفاده خواهد شد.  از اين 
صرفاً در جهت مقاصد غير اقتصادی (مانند پوستر و اعلاميه) يا جهت انجام امور رسانه ای، مانند تهيه گزارش 
از عملکرد کودکستان برای رسانه ها و روزنامه های محلی و اداره جات مرتبط با موضوع استفاده خواهيم 

 کرد.  اطلاعات خصوصی در اين موارد ضبط و ذخيره نخواهد شد.
 اينجانب / اينجانبان موافق هستيم که 

 
 از من /ما شخص (نام)ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 از فرزندم / فرزندمان (نام) ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ 
 عکس، فيلم و صدا جهت استفاده برای مقاصد فوق الذکر تهيه گردد. 

بدين وسيله اينجانب / اينجانبان موافقت خود را با استفاده و انتشار اين موارد اعلام و حقوق معنوی  
 کليه عکس ها، فيلم ها و صداهای ضبط شده خود و فرزندمان را به کودکستان واگذار می نماييم.

 ) فلاير و پوستر  شامل موارد زير است: (اين رضايتنامه 
 ) مقاله ها و گزارش ها در روزنامه ها و خبرنامه های محلی  (
 مثلاً برای مستند سازی اردوهای تفريحی و بازديد ها، پروژه ها، جشن ها –) ارائه به والدين و اوليا  (
 نفر يا بيشتر) برای استفاده در اينترنت ۳) عکس های گروهی ( (

   ساير موارد)     (  
 (    )  بدون محدوديت

 
برای استفاده از عکس يا فيلم های يک نفره يا گروهی با حضور سه نفر يا بيشتر در عکس، و برای 
کاربردهای رسانه ای (روزنامه و اينترنت) عکس يا فيلم مذکور قبل از انتشار به والدين يا اوليای کودک 

 تقاضای رضايتنامه کتبی خواهيم کرد. مربوطه نشان داده شده و ار ايشان
اين رضايتنامه بصورت داوطلبانه داده شده و در هر زمان و بدون نياز به ذکر دليل و با مراجعه به 

 مديريت يا کارکنان کودکستان قابل فسخ کردن می باشد.
 اين رضايتنامه با پايان دوره حضور کودک در کودکستان بطور خودکار باطل می شود.

 
                                                                                                         تاريخ:  محل، 

 شماره تلفن:



 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

خارج از کودکستان تهيه شده مصرف خوراکی هايی که 
 باشند

 ۹ضميمه 

 
به مناسبت های خاص٬ مثلاً هنگام برگزاری جشن های تولد٬ جشن شروع سال تحصيلی و 

 کنند و به کودکستان بياورند.کارناوال٬ اوليا مايلند برای بچه های در منزل غذا تهيه 
 مسئوليت سلامت غذايی که در منزل تهيه می گردد بر عهده اوليای بچه ها می باشد.

در اينجا به اطلاع شما می رسانيم که کودکستان در مورد بچه هايی که با هضم اين غذاها 
يتی را نمی مشکل پيدا کنند يا به ساير دلايل بهداشتی با خوردن آن بيمار شوند هيچ مسؤول

 پذيرد.
 

 بعلاوه بايد بدانيد که ما
 

مربوط به بهداشت تغذيه و ۱۳و  ۱۲(فهرست صفحه های » مشکل دار«مواد غذايی  •
 مواد خوراکی) را از فهرست غذايی کودکستان حذف کرده ايم.

 
 

چنانچه برخی مواد غذايی بنظر ما مشکوک برسند (بو و ظاهر غير طبيعی) بدون شک  •
از دادن آن به بچه ها صرفنظر می  –تا به حال هم همين گونه بوده است جنانکه  –

 کنيم.
 
 
 

 اينجانب/اينجانبان آگاهی و رضايت خود را با مندرجات اين برگه اعلام می نماييم.
 
 
 

                                                                                            محل٬ تاريخ: 

 شماره تلفن:



 

 

 
 
 
 
 
 
 

 ۱۰ضميمه 
 

 تفهيم اطلاع –وظيفه مراقبت 
 

يکی از اهداف مهم کار تربيتی آن است که به نيازهای کودک، در چارچوب يک الگوی رفتاری مستقل و 
 و او را در شکل گيری و رشد تواناييهای رو به رشدش حمايت و همراهی کنند.مسئولانه پاسخ داده، 

 ميزان مراقبت از کودک بايد در تناسب و هماهنگی با اين هدف قرار گيرد.  
به اين ترتيب ممکن است کودکان در طول روز و طی فعاليت های مختلف در بخشهای مختلف نظير  

در حياط کودکستان بطور مستقل و بدون نظارت دائم مربيان به  دالان (کوريدور)، حمام، سالن ورزش و
تکميل و توسعه تواناييهای خود بپردازند.  بچه ها را نمی توان به دور از خطرات زندگی روزمره بزرگ 
کرد.  بنابراين ما تصميم گرفته ايم به بچه ها بياموزيم که چگونه خودشان مستقلاً خطرات محيط را 

در برابر اين خطرات، بدون ترس، عکس العمل نشان دهند.  اين روش در نهايت باعث بشناسند و چطور 
 رشد و شکوفايی کودک از جهت پيشگيری در برابر حوادث می گردد.

مربيان تخصصی ما با جديدترين مسائل روز درگيرند، تا بين حق کودکان برای برخورداری از حق 
رای رشد و شکوفايی با شخصيت مستقل و مسئول تعادل مراقبت و نگهداری از يک سو، و حق ايشان ب

 ايجاد کنند.
اين اصل اساسی در کودکستان های جامعه کليسای پروتستان نهادينه شده است. بنا بر سن و ميزان رشد 
شخصيت هر بچه، قوانين و مقررات برای او توضيح داده می شود. پايبندی به اين مقررات برای هر دو 

 واجب الاجرا خواهد بود.طرف ضروری و  
 در جلسه پذيرش فرزند اينجانب/ اينجانبان

 
 
 

 در تاريخ ـــــــــــــــــــــــــــــ در مورد نحوه عملکرد و اهداف تربيتی مرکز مطلع شدم/شديم.
 
 
 

 شماره                                                                                                   محل، تاريخ: 

 

 تلفن:

 
 
 
 
 
 

 جهت اطلاع:
وظيفه نگهداری و مراقبت از کودک روزانه با تحويل وی به مربيان کودکستان آغاز و در پايان روز با 

می رساند، پايان می يابد.  وظيفه مراقبت از بچه ها در مسير  تحويل کودک به شخصی که او را به منزل
 منزل به کودکستان و بالعکس فقط بر عهده شخصی است که وی را همراهی می کند.



 

 

 
 
 
 
 
 
 

 ۱۱ضميمه 
 

 رضايتنامه عدول از  تعهد بروز اطلاعات شخصی
 
 

  _____________________________________نام خانوادگی، نام: 
 

  _____________________________________ نشانی:
 
 
 

   تلفن: 
 

 بدينوسيله موافقت و رضايت خود را اعلام می داريم که
 

   نام کودکستان:  
 

 نشانی:
 
 
 

 چارچوب تربيتی و پرورشی فرزندم/فرزندماندر 
 

  _______________________________نام خانوادگی، نام: 
 

  _______________________________تاريخ تولد:   
 

اطلاعات و مدارک (همچنين شامل نتايج مشاهدات و ساير مطالب) را در اختيار مدرسه و 
 درمانگران/پزشکان قرار دهد.

 
 ترتيب کارکنان مرکز را از تعهد به حفظ اطلاعات شخصی مبرا و معاف اعلام می کنم/می کنيم.به اين 

 
 
 

 ، روز 
 تاريخ    محل

 
 
 
 
 

 (امضای والدين/ اوليای کودک)



 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 کودکستانحذف نام از 

 ۱۲ضميمه 

 
حذف نام می تواند فقط در پايان هر ماه و با حفظ مهلت چهار هفته ای بصورت کتبی انجام شود.  
حذف نام بچه هايی که از کودکستان وارد مدرسه می شوند متفاوت و تحت شرايط خاص خود می 

 را ببينيد). ۳.۳باشد (نکته 
 

بدينوسيله تقاضای حذف نام فرزند خود را از کودکستان از 
 ذيل تسليم می نمايم/می نماييم.تاريخ 

 
                                                                                           نام خانوادگی، نام: 

 
  __________________________________________ متولد:

 
 کودکامضای والدين/اوليای  ____________________________ از تاريخ: 

 
  ____________________________ محل، تاريخ:

 امضای والدين/اوليای کودک

 
 
 

 ملاحظه گرديد
 

  _______________________________________ تاريخ: 
 
 

  ____________________________________امضای مدير کودکستان: 


