
 

……………………………………………………..………… 

Nazwisko i imię matki /prawnego opiekuna 

 

……………………………………………………………….. 

Nazwisko i imię ojca/prawnego opiekuna   

 

 

 

UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA  

 

Do odbioru dziecka ……………………………………………………………………………………………. 

                                      Nazwisko i imię dziecka  

 

 z Przedszkola Nasze Bambino w Wyszkowie upoważniam/y następujące osoby:  

 

Lp. 
Imię i nazwisko 

osoby 

upoważnionej 

Stopień 
pokrewieństwa 

dla dziecka   

Seria i numer 

dowodu 

osobistego 
Telefon Kontaktowy 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

6.     

 

Bierzemy pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo dziecka od momentu jego odbioru  

z przedszkola przez osoby powyżej upoważnione. 

Każda z osób upoważnionych podała swoje dane dobrowolnie i wyraziła zgodę na przetwarzanie danych 

osobowych na załączonym załączniku nr 1 do niniejszego upoważnienia. 

 

 

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

Podpis matki/ prawnego opiekuna                                                         Podpis ojca/ prawnego opiekuna  

 

 

 

 


