
 
 
 
 
 
 

      WROCŁAW, …………………………………. 
      
 

OŚWIADCZENIE 
 
 WYRAŻAM ZGODĘ I BIORĘ PEŁNĄ ODPOWIEDZIALNOŚĆ PRAWNĄ 
 
 ZA SAMODZIELNY POWRÓT ZE ŚWIETLICY SZKOLNEJ DO DOMU  
 
MOJEGO DZIECKA ………………………………………………  Z KL………. GR……….. 
  

Dziecko może opuścić świetlicę samodzielnie: 

 Poniedziałek Wtorek Środa Czwartek Piątek 

Godziny      

 

OŚWIADCZENIE JEST WAŻNE OD ………………….. DO …………………………………... 

 

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

             CZYTELNY PODPIS RODZICA 


