NIEPUBLICZNA CHRZESCIJANSKA SZKOtA PODSTAWOWA Z ODDZIALAMI INTEGRACYJNYMI NR 1 ,,UCZEN”
30-150 KRAKOW, UL. ARMII KRAJOWE! 4

TEL: 512 486 815, MAIL: SEKRETARIAT@UCZEN.ORG.PL, WWW.SP1.UCZEN.ORG.PL

OSWIADCZENIE

Niepublicznej Chrze$cijanskiej Szkoty Podstawowej z Oddziatami Integracyjnymi

Nr 1 ,,Uczen” w Krakowie

(w przypadku braku zgloszenia w karcie)

Ja (imig i nazwisko rodziCa/OPiekuna) . ...........ouuuuuueuinnnnnnneeeeeeeeeeeeeeeeeeennnsssssnnaaanns
oswiadczam, ze wyrazam zgode na samodzielne opuszczenie przez moje dziecko

............................................................................. (imig i nazwisko dziecka)

swietlicy szkolnejwdniu ........................

Ponoszg catkowita odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo dziecka podczas jego

samodzielnego powrotu do domu.

............................................... (czytelny podpis rodzica/opiekuna)
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