
ROK SZKOLNY 2019/2020 

 

UPOWAŻNIENIE  DO ODBIORU DZIECKA 

____________________________________  
imię i nazwisko matki/ opiekunki prawnej 

____________________________________ 
imię i nazwisko ojca/ opiekuna prawnego 

 

Ja niżej podpisana/y upoważniam do odbioru mojego dziecka: 
 

___________________________________________________________________________ 
imię i nazwisko dziecka 

ze szkoły następujące osoby (odbiór do domu lub na zajęcia dodatkowe): 
 

1. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

2. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

3. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

4. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

5. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

6. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

7. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

8. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

9. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

10. _______________________________________________        ___________________ 
imię i nazwisko osoby uprawnionej / typ zajęć  (np. judo)    seria i nr dowodu osobistego lub PESEL 

 

 

Jednocześnie oświadczam, że biorę na siebie pełną odpowiedzialność za bezpieczeństwo 
dziecka od chwili jego odbioru ze szkoły przez wskazane wyżej osoby. 

 

 ________________________________ 

   czytelny podpis rodzica/ opiekuna prawnego 


