
Załącznik nr 4
do Regulaminu Placówki Wsparcia Dziennego 

w Bornem Sulinowie

OŚWIADCZENIE O SPOSOBIE ODBIORU DZIECKA Z PLACÓWKI

o Wyrażam zgodę na samodzielne opuszczanie placówki przez dziecko (od chwili opuszczenia 
placówki/zajęć odpowiedzialność za dziecko ponoszą rodzice/opiekunowie prawni). 

o Nie wyrażam zgody na samodzielne opuszczanie placówki przez dziecko. Zobowiązuje się 
przyprowadzać  i  odbierać  dziecko  z  placówki  przez  rodziców/opiekunów  prawnych  lub 
osobę dorosłą upoważnioną do odbierania, zapewniając dziecku bezpieczeństwo. 

*proszę zaznaczyć odpowiednie

Upoważniam do odbierania z placówki mojego dziecka następujące osoby*: 

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

*  wypełnić  w  przypadku,  gdy  dziecko  będzie  odbierane  z  Placówki  przez  inną  osobę  niż 
rodzic/opiekun prawny

……………………………………………… ……………………………………………………………..
 (miejscowość i data) (czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)


