
Szkoła Podstawowa nr 3 im. Polskich Olimpijczyków w Ciechocinku  

   

   

1   

   

Załącznik nr 4   

   

..……………………………….   
             miejscowość, data   

…………………………………………….….   

           imię i nazwisko dziecka, klasa   
   

……………………………………………….          

        adres            

   

OŚWIADCZENIE   

   

Wyrażam zgodę na samodzielny powrót mojego dziecka do domu po skończonych 

zajęciach szkolnych w roku szkolnym …………..   

Oświadczam jednocześnie, że biorę całkowitą odpowiedzialność  za bezpieczeństwo 

dziecka w drodze ze szkoły do domu.   

……………………………. podpis rodzica lub  

opiekuna prawnego   

   

 

   

OŚWIADCZENIE   

Wyrażam zgodę na samodzielny powrót do domu mojego dziecka po skończonych 

wcześniej zajęciach szkolnych z powodu nieobecności nauczyciela w roku szkolnym 

………….. Oświadczam, że biorę całkowitą odpowiedzialność za bezpieczeństwo dziecka 

w drodze ze szkoły do domu.   

   

   

…………………………….   

podpis rodzica lub opiekuna prawnego   


