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OŚWIADCZENIE 
 

 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na samodzielne opuszczanie przez moje dziecko 
 
............................................................. świetlicy Publicznej Szkoły Podstawowej nr 7  
                       (imię i nazwisko dziecka) 

w Bochni o godzinie .................................................................................................... . 

Przyjmuję na siebie całkowitą odpowiedzialność za bezpieczeństwo dziecka podczas 

jego samodzielnego powrotu do domu.  

 

      
 
 
..............................................                        .................................................................. 
               (miejsce, data)                                                                       (podpis  rodzica / prawnego opiekuna)  

 

 


