Oświadczenie

Oświadczenie o odbieraniu dziecka:
Imię i nazwisko dziecka …………………………………………

Oświadczamy, iż będziemy osobiście odbierać własne dziecko ze świetlicy Szkoły Podstawowej Nr 3 im. Marii Konopnickiej w Krośnie.
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko matki/opiekunki prawnej				nr dowodu osobistego
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko ojca/opiekuna prawnego			             nr dowodu osobistego

Jednocześnie upoważniamy do odbioru dziecka następujące osoby:

………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko (stopień pokrewieństwa)     			              nr dowodu osobistego
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko (stopień pokrewieństwa)                                                   nr dowodu osobistego
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko (stopień pokrewieństwa)	                                       nr dowodu osobistego
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko (stopień pokrewieństwa)	                                       nr dowodu osobistego
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko (stopień pokrewieństwa)	                                       nr dowodu osobistego
………………………………………………………………………………………………….................................Imię i nazwisko (stopień pokrewieństwa)	                                       nr dowodu osobistego



Krosno, dnia…………………………....

…………………………………………                              ……………………………….……….     Podpis matki/opiekunki prawnej     			          Podpis ojca/opiekuna prawnego
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