Załącznik nr 2 do Procedur przyjęcia ucznia 
 do świetlicy w Zespole Oświatowo-Wychowawczym w Strzale 

Informacje dotyczące osób upoważnionych do odbioru dziecka ze świetlicy 
w Zespole Oświatowo – Wychowawczym w Strzale
w roku szkolnym 2024/2025

Upoważniam następujące osoby do odbioru mojego dziecka 

……………………………………………………….………….. ze świetlicy:
                                    / imię i nazwisko dziecka, klasa/

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Adres zamieszkania
	Numer dowodu
	Stopień pokrewieństwa

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	





………………………………                                  ...……………………………
           /miejscowość, data/                                                                            /podpis rodzica/opiekuna prawnego/

Oświadczenie
(dotyczy dzieci powyżej 7 roku życia)

Wyrażam zgodę na samodzielny powrót mojego dziecka ………………………

…………………………….…………………… ze szkoły do domu. W tym
                  /imię i nazwisko dziecka, klasa/ 
czasie ponoszę pełną odpowiedzialność prawną za jego bezpieczeństwo.



………………………………..                            …..……...……..………………
[bookmark: _GoBack]                 /miejscowość, data/                                                                   /podpis rodzica/opiekuna prawnego/
