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ZGODA NA SAMODZIELNY POWRÓT DZIECKA  

BEZPOŚREDNIO PO ZAKOŃCZENIU ZAJĘĆ EDUKACYJNYCH 

 

 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na samodzielny powrót dziecka do domu bezpośrednio po 

zakończeniu zajęć edukacyjnych mojego syna / mojej córki 

………………………………………………………………………………………………… 

                                                                          (imię i nazwisko dziecka) 

  

z klasy …………. w roku szkolnym 20…… / 20…… w dniach ……………..……………. 

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

 

Oświadczam, że: 

a) biorę pełną odpowiedzialność za bezpieczeństwo mojego dziecka podczas 

samodzielnego powrotu do domu od momentu opuszczenia budynku szkolnego.  

 

 

 

 

Warszawa, ……………                 …..………….…………..…….............................................. 
                        (data)                                                                 ( podpisy rodziców / opiekunów prawnych) 
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