
OŚWIADCZENIE O SAMODZIELNYM POWROCIE DZIECKA ZE 

SZKOŁY/ŚWIETLICY, KTÓRE UKOŃCZYŁO 7 LAT 

 

 

Zezwalam na stały samodzielny powrót mojego dziecka ……………………………………, 

ucz. kl. …………. ze szkoły /SP 52 w Gdyni / zgodnie z poniższym harmonogramem:  

 

Poniedziałek – godz. ………………... 

Wtorek -  godz. ………………… 

Środa -  godz. ………………… 

Czwartek -  godz. ………………… 

Piątek -  godz. ………………… 
 

Jednocześnie oświadczam, że przejmuję pełną odpowiedzialność za zdrowie i bezpieczeństwo 

dziecka z chwilą opuszczenia przez nie szkoły.  

 
 

 

Gdynia, dn. ………………….. 

       Podpisy rodziców/prawnych opiekunów: 

        

       1. ………………………………………… 

       2. ………………………………………… 
 
 

 

 

 

 


