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Regulamin v. 2025.05.001 

1. Niniejszy regulamin: 

a) powstał w trosce o najwyższą jakość oraz efektywność zajęć prowadzonych w ISense gabinet terapeutyczny 

(dalej: Gabinet); 

b) określa kwestie mające duży wpływ na skuteczność terapii. 

2. W Gabinecie realizowane są następujące formy zajęć (dalej: Zajęcia):  

a) diagnoza pod kątem zaburzeń integracji sensorycznej; 

b) konsultacje związane z zaburzeniami integracji sensorycznej; 

c) terapia integracji sensorycznej. 

3. Zajęcia w Gabinecie prowadzą certyfikowane terapeutki integracji sensorycznej: 

a) Magdalena Seifert działającą pod firmą Gabinet Terapeutyczny ISense Magdalena Seifert (NIP: 7831554928, 

REGON: 522944197); 

b) Karolina Zielińska działająca pod firmą Karolina Zielińska (NIP: 7773394080, REGON: 522944760). 

4. Akceptacja regulaminu oznacza nawiązanie bezpośredniej współpracy z jedną z terapeutek w zależności 

od wybranego dnia uczestnictwa w Zajęciach: 

a) Karolina Zielińska – poniedziałki, wtorki i piątki; 

b) Magdalena Seifert – środy, czwartki i soboty. 

5. Przed rozpoczęciem Zajęć, rodzic/opiekun prawny dziecka (dalej: Rodzic) zobowiązany jest do przekazania 

terapeutce wszelkich informacji o stanie zdrowia dziecka oraz rzetelnego, zgodnego z prawdą wypełnienia 

kwestionariuszy dotyczących funkcjonowania dziecka i powiadomienia o wszelkich problemach dziecka. 

6. Diagnoza dziecka pod kątem zaburzeń integracji sensorycznej: 

a) stanowi niezbędny element wstępny przed podjęciem innych Zajęć; 

b) obejmuje 3 spotkania z dzieckiem po 45 minut każde oraz spotkanie podsumowujące z Rodzicem trwające 

do 45 minut; 

c) jej wyniki Rodzic otrzymuje w formie pisemnej. 

7. Honorujemy diagnozy z innych ośrodków, o ile były przeprowadzone w ostatnim półroczu. 

8. Konsultacje związane z zaburzeniami integracji sensorycznej: 

a) stanowią element wspierający i nie są formą terapii integracji sensorycznej; 

b) Rodzic korzystający z konsultacji otrzymuje zalecenia do pracy z dzieckiem w domu; 

c) czas trwania pojedynczej sesji konsultacji to 45 minut. 

9. Zajęcia terapii integracji sensorycznej: 

a) przeprowadzane są wyłącznie na zlecenie Rodzica; 

b) czas trwania pojedynczej sesji terapeutycznej to 45 minut; 

c) zakres i dobór zajęć terapeutycznych terapeutka ustala w porozumieniu z Rodzicem. 

10. W Zajęciach mogą uczestniczyć dzieci zdrowe (bez przeziębień, gorączki, grypy, biegunki, bólów brzucha czy głowy, 

urazów itp.). 

11. W czasie Zajęć Rodzic przebywa poza salą zajęć, w uzasadnionych przypadkach może być obecny na zajęciach 

(nie dotyczy konsultacji i podsumowania diagnozy). 

12. Dziecko ćwiczy w wygodnym, niekrępującym ruchów stroju sportowym, w skarpetkach antypoślizgowych lub boso. 

13. Spóźnienie na zajęcia nie powoduje przesunięcia ich w czasie ani nie obniża ich ceny. 



14. Terapeutka zobowiązuje się na bieżąco informować Rodzica o przebiegu terapii, a Rodzic zobowiązany jest 

przekazywać informację zwrotną dotyczącą zajęć, zmian zachodzących w funkcjonowaniu dziecka. Obowiązkiem 

Rodzica jest poinformowanie terapeutki o innych formach terapii, na które dziecko uczęszcza. 

15. Rodzic zobowiązuje się współpracować z terapeutką, realizować programy domowe, jeśli takowe będą wskazane 

przez terapeutkę, wykonywać zalecane przez terapeutkę badania dodatkowe dziecka. 

16. Jedyną dopuszczalną formą regulacji opłat za Zajęcia jest przelew na konto przed Zajęciami: 

• w przypadku współpracy z Magdaleną Seifert:  

▪ Przelew zlecony tradycyjnie: Millenium Bank 85 1160 2202 0000 0005 4008 9939; 

▪ Przelew zlecony „na telefon BLIK”: 792 18 55 05; 

• w przypadku współpracy z Karoliną Zielińską:  

▪ Przelew zlecony tradycyjnie: ING Bank Śląski 35 1050 1520 1000 0097 6257 0241; 

▪ Przelew zlecony „na telefon BLIK”: 781 94 23 95; 

• W tytule przelewu (również BLIK) wpisać należy nazwę opłacanej usługi zgodnie z cennikiem (punkt 18). 

17. Brak uiszczenia opłaty stanowi podstawę do odmowy przyjęcia dziecka na Zajęcia. 

18. Cennik zajęć: 

Nazwa usługi Cena [zł] Opis 

Diagnoza SI 800,00 Diagnoza integracji sensorycznej zgodnie z punktem 6 Regulaminu 

Terapia-pak SI 1 400,00 Zajęcia terapii integracji sensorycznej zgodnie z punktem 9 Regulaminu 

– pakiet 10 sesji 

Konsultacje SI 250,00 Konsultacje związane z zaburzeniami integracji sensorycznej zgodnie 

z punktem 8 Regulaminu – pojedyncza sesja 

19. Pakiet zajęć (Terapia-pak SI): 

a) ważny jest przez 90 dni licząc od dnia pierwszych Zajęć w pakiecie; 

b) możliwe jest przedłużenie ważności pakietu w uzasadnionych przypadkach (np. poważna nagła choroba 

dziecka/Rodzica, nieobecność terapeutki), nie więcej jednak niż o 14 dni; 

c) w przypadku wcześniejszego zakończenia terapii niewykorzystana kwota z pakietu podlega zwrotowi, jednak 

za odbyte zajęcia liczona jest stawka jak za pojedyncze zajęcia. 

20. Zasady rozliczeń w przypadku odwoływania zajęć: 

a) o każdej planowanej nieobecności (np. wyjazd) należy powiadomić terapeutkę jak najwcześniej; 

b) Zajęcia można odwołać najpóźniej 24 godziny przed umówionym terminem, nie ponosząc kosztu odwołanych 

Zajęć; 

c) odwołanie Zajęć najpóźniej 12 godzin przed umówionym terminem skutkuje koniecznością uiszczenia 

50% opłaty za Zajęcia; 

d) odwołanie Zajęć mniej niż 12 godzin przed umówionym terminem skutkuje koniecznością uiszczenia 

100% opłaty za Zajęcia; 

e) niepoinformowanie terapeutki o chęci odwołania Zajęć skutkuje koniecznością uiszczenia 100% opłaty 

za Zajęcia. 

21. Warunkiem skutecznego odwołania zajęć jest potwierdzenie przez terapeutkę otrzymania wiadomości. 

22. Rodzic wyraża zgodę na przetwarzanie danych osobowych własnych i dziecka przez obie terapeutki. 

23. Nieprzestrzeganie regulaminu oraz liczne nieobecności niekorzystnie wpływające na realizację planu 

terapeutycznego mogą być powodem rezygnacji z prowadzenia terapii przez terapeutkę ISense gabinet 

terapeutyczny. 

24. O wszelkich zmianach w Regulaminie Rodzic informowany będzie z wyprzedzeniem miesiąca kalendarzowego.  

25. Zmiany w Regulaminie wymagać będą ponownej akceptacji treści Regulaminu przez Rodzica. 

26. Regulamin obowiązuje od 1.05.2025 r.  


