
Załącznik nr 4 

Do Regulaminu świetlicy szkolnej 

Szkoły Podstawowej nr 2  
z Oddziałami Dwujęzycznymi  

im. ks. Stanisława Konarskiego w Łukowie  

 

 

OŚWIADCZENIE RODZICÓW/PRAWNYCH OPIEKUNÓW 

 

 

Oświadczam, że moje dziecko .............................................................................. klasa ............. 
      (imię i nazwisko dziecka) 

będzie odbierane ze świetlicy szkolnej przez osobę niepełnoletnią:  

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

(imię i nazwisko osoby odbierającej, klasa, stopień pokrewieństwa, nr legitymacji szkolnej) 
 

W związku z tym biorę całkowitą odpowiedzialność za bezpieczeństwo mojego dziecka 

podczas powrotu do domu. 

 

....................................................................................................... 
(data, czytelny podpis obojga rodziców/opiekunów prawnych) 

 

 


