
........................., dnia .................. r.


UPOWAŻNIENIE DO OPIEKI NAD DZIECKIEM
udzielone przez rodziców / opiekunów prawnych
	Dane rodziców / opiekunów prawnych

	Imię i nazwisko (rodzic/opiekun 1)
	

	PESEL (rodzic/opiekun 1)
	

	Imię i nazwisko (rodzic/opiekun 2)
	

	PESEL (rodzic/opiekun 2)
	

	Adres zamieszkania rodziców
	

	Telefon kontaktowy
	



	Dane dziecka

	Imię i nazwisko dziecka
	

	PESEL dziecka
	

	Data urodzenia
	



upoważniamy niżej wymienioną osobę do sprawowania opieki nad naszym dzieckiem:
	Dane osoby upoważnionej do opieki

	Imię i nazwisko
	

	PESEL
	

	Nr dokumentu tożsamości
	

	Adres zamieszkania
	

	Stopień pokrewieństwa / relacja
	



	Zakres i czas trwania opieki

	Opieka od dnia
	

	do dnia
	



Zakres upoważnienia
Upoważnienie obejmuje: ....................
W przypadku nagłej sytuacji zdrowotnej upoważniamy opiekuna do wyrażenia zgody na udzielenie dziecku niezbędnej pomocy medycznej.
	Zakres opieki (opis)
	




Podstawa prawna: art. 95–99 ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny i opiekuńczy (Dz.U. z 2023 r. poz. 2809 ze zm.); art. 95–109 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny (Dz.U. z 2023 r. poz. 1610 ze zm.).

	.............................................
(podpis rodzica / opiekuna 1)
	.............................................
(podpis rodzica / opiekuna 2)


Strona  z 
