
ΕΝΗΜΕΡΩΤΙΚΟ ΣΗΜΕΙΩΜΑ &ΣΥΓΚΑΤΑΘΕΣΗ ΓΟΝΕΩΝ/ΚΗΔΕΜΟΝΩΝ
Συμμετοχή μαθητών σε έρευνα με θέμα τον θυμό και την αδικία

Αγαπητοί γονείς/κηδεμόνες,  

Το σχολείο μας, στο πλαίσιο της εσωτερικής αξιολόγησης της σχολικής μονάδας, προτίθεται να διεξαγάγει μια έρευνα με θέμα «Πώς βιώνουν οι μαθητές τα συναισθήματα του θυμού και της αδικίας στο σχολείο». Η έρευνα θα πραγματοποιηθεί μέσω ενός ανώνυμου ερωτηματολογίου, το οποίο θα συμπληρωθεί από τους μαθητές.

Σκοπός της έρευνας:
Ο κύριος στόχος της έρευνας είναι να κατανοήσουμε καλύτερα πώς οι μαθητές διαχειρίζονται τον θυμό τους και πώς επιλέγουν να αντιδρούν σε δύσκολες καταστάσεις. Τα δεδομένα που θα συλλεχθούν θα βοηθήσουν στην ανάπτυξη εκπαιδευτικών προγραμμάτων και δράσεων που θα υποστηρίζουν τη συναισθηματική ανάπτυξη και ευημερία των παιδιών.  

Διαδικασία:  
- Το ερωτηματολόγιο είναι ανώνυμο και δεν θα ζητηθούν προσωπικά στοιχεία των μαθητών.  
- Η συμπλήρωσή του θα διαρκέσει περίπου 10-15 λεπτά και θα πραγματοποιηθεί κατά τη διάρκεια του σχολικού ωραρίου.  
- Οι μαθητές έχουν δικαίωμα να μην απαντήσουν σε οποιαδήποτε ερώτηση δεν επιθυμούν.  

Εθελοντική συμμετοχή &Δικαίωμα απόσυρσης:
Η συμμετοχή είναι απολύτως εθελοντική. Αν δεν επιθυμείτε να συμμετάσχει το παιδί σας, παρακαλούμε να συμπληρώσετε και να υπογράψετε την παρακάτω δήλωση μη συναίνεσης. Ακόμη και αν δώσετε τη συγκατάθεσή σας, το παιδί σας μπορεί να αποχωρήσει από την έρευνα οποιαδήποτε στιγμή χωρίς συνέπειες.  

Εμπιστευτικότητα &Προστασία Δεδομένων:
Όλες οι απαντήσεις θα παραμείνουν απόρρητες και ανώνυμες. 

Για οποιαδήποτε απορία ή διευκρίνιση, μπορείτε να επικοινωνήσετε με τον υπεύθυνο της έρευνας στο σχολείο.  

Σας ευχαριστούμε για τη συνεργασία σας!  

Με εκτίμηση,  
Γκαρώνη Παρασκευή 
Σύμβουλος Σχολικής Ζωής
2ο Γυμνάσιο Ελευσίνας
30/01/2025

---  

ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΓΚΑΤΑΘΕΣΗΣ / ΜΗ ΣΥΝΑΙΝΕΣΗΣ 

Ο/Η κάτωθι υπογεγραμμένος/η ____________________________________________________  
(Όνομα γονέα/κηδεμόνα)  

✅ Δίνω τη συγκατάθεσή μου για τη συμμετοχή του παιδιού μου _____________________________  
(Όνομα μαθητή/μαθήτριας) στην παραπάνω έρευνα.  

❌ Δεν επιθυμώ τη συμμετοχή του παιδιού μου στην παραπάνω έρευνα.  

Υπογραφή: ___________________________  
Ημερομηνία: ___/___/______  

