
      Konin, dnia………………………………………….2024 r.  

 

UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA Z PRZEDSZKOLA NR 8 W KONINIE1 

(upoważniamy do odbioru osoby, które nie są rodzicami lub opiekunami prawnymi dziecka) 

Upoważniam poniżej wymienione osoby do odbioru z przedszkola mojego dziecka: 

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

(imię i nazwisko dziecka) 

w okresie od 1.09.2024r. do  30.06.2025 r.  

 

1. Pana/Panią ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Legitymującego/legitymującą się dowodem osobistym nr i seria ……………………………………………………. 

Telefon ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

2. Pana/Panią ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Legitymującego/legitymującą się dowodem osobistym nr i seria …………………………………………………… 

Telefon ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

3. Pana/Panią ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Legitymującego/legitymującą się dowodem osobistym nr i seria ……………………………………………………. 

Telefon ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

4. Pana/Panią ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Legitymującego/legitymującą się dowodem osobistym nr i seria ……………………………………………………. 

Telefon ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

 ……………………………………………………………….. 

      (podpis rodzica/opiekuna prawnego) 

                                                           
1 Administratorem Państwa danych osobowych jest Przedszkole nr 8 w Koninie, ul. Przemysłowa 12. Macie Państwo wgląd do 
tych danych i możecie je zmieniać lub prosić o ich zniszczenie.  


