
 

ZGODA NA SAMODZIELNY POWRÓT DZIECKA ZE SZKOŁY DO DOMU

KLASY 1-3


Wyrażam zgodę na samodzielny powrót do domu mojego dziecka:


……………………………………………..…….................…. ucznia klasy......................


Szkoły Podstawowej nr 149 w Krakowie po zakończonych zajęciach w szkole 


w dniu…………..……/przez cały rok szkolny ………………….(niepotrzebne skreślić)


Potwierdzam, że jest mi znany rozkład zajęć mojego dziecka.


Równocześnie oświadczam,  zgodnie z art. 43 z ustawy prawo o ruchu drogowym,  

że po opuszczeniu szkoły przez syna/córkę przejmuję nad nim/nią bezpośrednią 

opiekę i w pełni odpowiadam za jego/jej bezpieczeństwo oraz sposób powrotu do 

domu.


Kraków, dnia ……………..………….             


 ...….......…………………………...……………


                                                                          (czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego)



