JEDNORAZOWE UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA
 

Jako rodzic/opiekun prawny dziecka 



………………………… ……………………
Imię i nazwisko dziecka, klasa



Upoważniam Panią/ Pana: 


.......................................................
imię i nazwisko


........................................................................................................................................... 
nr dokumentu potwierdzającego tożsamość 			nr telefonu kontaktowego

w dniu ……………………………………... dziecka ze świetlicy w Szkole Podstawowej      
im. Powstańców 1863 Roku w Zaborowie


Oświadczam, że:
	1.
	Biorę na siebie pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo dziecka od chwili jego odbioru ze Szkoły przez ww. osobę.

	2.
	W przypadku odbioru dziecka przez osobę niepełnoletnią biorę pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego dziecka od momentu jego odbioru przez wskazaną przeze mnie osobę małoletnią. 
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                                                                                                   miejscowość , data


                                                                                                                                       
                                                                                                                                         …………………………………………

			            		                                                                      Podpis rodzica/opiekuna

