
UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA ZE ŚWIETLICY SZKOLNEJ 

 

Ja, niżej podpisana/y: 

__________________________________________________________________________________ 
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego) 

 

upoważniam do odbioru mojego dziecka: 

 

_____________________________________________________________________________________ 

(imię i nazwisko ucznia, klasa) 

 

ze świetlicy Szkoły Podstawowej im. Szarych Szeregów w Górkach następujące osoby: 

Lp. Imię i nazwisko osoby upoważnionej Telefon kontaktowy 

1. __________________________________ ___________________ 

2. __________________________________ ___________________ 

3. __________________________________ ___________________ 

  

Oświadczam, że wskazane osoby są pełnoletnie oraz wyrażam zgodę na przekazanie i przetwarzanie 
ich danych osobowych w zakresie niezbędnym do zapewnienia bezpieczeństwa mojego dziecka oraz 
realizacji procedury odbioru dziecka ze świetlicy szkolnej. 
Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że szkoła może odmówić wydania dziecka osobie, której stan 
lub zachowanie wskazuje, że nie zapewni ona dziecku bezpieczeństwa. 
 
Upoważnienie obowiązuje: 
□ do odwołania 
□ do dnia ______________________________ 
 

________________________________________ 
(data i podpis rodzica/opiekuna prawnego) 

 
 


