ZESPOL SZKOLNO - PRZEDSZKOLNY W KALISZKACH
05-152 Kaliszki 170, tel.: 519-752-150,
e-mail: zspkaliszki@czosnow.pl, https://zspkaliszki.superszkolna.pl/

OSWIADCZENIE O KORZYSTANIU DZIECKA Z DOWOZU SZKOLNEGO

Oswiadczam, ze w roku szkolnym ...... 2025/2026........ moje dziecko

.......................................................... bedzie dojezdzalo autobusem szkolnym.

Zobowiazuje si¢ do opieki nad dzieckiem w czasie oczekiwania na przyjazd autobusu
szkolnego do momentu przekazania dziecka opiekunowi dowozu. Jednocze$nie zobowigzuje
si¢ do odbioru dziecka od opiekuna dowozu na wyznaczonym przystanku w mojej
miejscowosci.

Wyrazam zgode¢/nie wyrazam zgody” na samodzielne oczekiwanie na autokar i powrot
. . * . r1: 1
dziecka do domu po opuszczeniu autobusu / niepotrzebne skreslic¢/.

/czytelny podpis rodzica, opiekuna prawnego/
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