
UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA ZE SZKOŁY 

 

Moje dziecko …………………………………………………………..…..ucz. klasy ………………. 

w roku szkolnym ……………../…………………… będzie odbierane ze szkoły przez: 

L.p. Imię i nazwisko Nr. Dow. Os. 
Stopieo 

pokrewieostwa 

    

    
    

    
    

    

    
    

 

Warszawa dn…………………………    ……………………………………… 
         Podpis rodzica 
 


