
UPOWAŻNIENIE 

Ja, niżej podpisany/ a    …………………………………………………….  

                                        ( imię i nazwisko rodzica, opiekuna prawnego ), 

legitymujący/ a  się dowodem osobistym ………………………….  

                                                                    ( seria i numer dowodu) 

oświadczam, że jestem opiekunem prawnym ………………………………………….. 

                                                                               ( imię i nazwisko dziecka ) 

i upoważniam do odbioru  mojego dziecka z półkolonii zorganizowanej w ZSP nr 2 we 

Wrocławiu, w terminie  ………………………………………………                                               

następujące osoby : 

1. …………………………………………………………………………………………... 
                                              / imię i nazwisko, numer i seria dowodu osobistego / 

2. ………………………………………………………………………………………….. 
                                     / imię i nazwisko, numer i seria dowodu osobistego / 

3. ………………………………………………………………………………………….. 
                                     / imię i nazwisko, numer i seria dowodu osobistego /                                          

                                                                                   ……………………………………. 

                                                                           data,  podpis rodzica/ prawnego opiekuna 

 

 

 

 

OŚWIADCZENIE 

( samodzielny powrót dziecka do domu ) 

 

Ja, niżej podpisany/ a    …………………………………………………….  

                                        ( imię i nazwisko rodzica, opiekuna prawnego ), 

legitymujący/ a  się dowodem osobistym ………………………….  

                                                                    ( seria i numer dowodu) 

oświadczam, że jestem opiekunem prawnym ………………………………………….. 

                                                                               ( imię i nazwisko dziecka ) 

i wyrażam zgodę na samodzielny powrót mojego dziecka  ………………………………….. 

                                                                                                  ( imię i nazwisko dziecka ) 

do domu z półkolonii zorganizowanej w ZSP nr 2 we Wrocławiu,  

w terminie  …………….. 

codziennie po godzinie : ………………….      

   

 

                                                                            ……………………………………. 

                                                                           data,  podpis rodzica/ prawnego opiekuna 

                                       


