ZGODA NA WYJAZD DZIECKA ZA GRANICE
3roJIA HA BUI3[, AUTUHW 3A KOPJIOH

Miejscowos$é, data / Micue, gata

I. RODZIC WYRAZAJACY ZGODE / 5ambko abo Mamu, skuti 4ae 3rozy

Imie i nazwisko / Mpizsuie maim’s

PESEL / numer dokumentu tozsamosci / Homep sokymerma, 1o nocsiguye ocoby

Adres zamieszkania / Azgpeca npo>xkusaHHs

Telefon kontaktowy (czynny w czasie wyjazdu) / KonmakmHuti menecboH, gocmynruldi fig yac noizaku

Il. DZIECKO / lumura

Imie i nazwisko / Mpissuile maim’s

Data urodzenia - PESEL / Jlama HapoasxeHHs - ineHmudikaditiHuti Homep

Numer paszportu lub dowodu osobistego / Homep nacriopma a6o ID-kapmku

11l. OSOBA TOWARZYSZACA / Ocoba, sika cynpoBopxye

Imie i nazwisko / Mpizsuie maim’s

Numer dokumentu tozsamosci / Homep gokymerma, 1o nocsiguye ocoby

Stopien pokrewienstwa lub relacja / Cmynib criopigHeHocmi abo sigHocuHu

IV. WYJAZD / Buizg

Kraj lub kraje wyjazdu (wymieni¢ z nazwy) / Kpaita abo kpaivu suizgy, nosHuMU Hazsamu

Termin: od — do (konkretne daty) / Tepmin: 3 — o

Cel wyjazdu / Mema noizaku

V. OSWIADCZENIE / 3as8a

Ja, nizej podpisany/a, jako rodzic sprawujacy wtadze rodzicielska nad wymienionym wyzej matoletnim dzieckiem, wyrazam zgode
na jego wyjazd za granice pod opieka wskazanej wyzej osoby, w podanym terminie i do podanych krajéw, w tym na przekraczanie
granic panstw tranzytowych oraz na powrét dziecka do Rzeczypospolitej Polskiej pod opieka tej samej osoby. Wyrazam réwniez
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zgode na podejmowanie przez osobe towarzyszaca decyzji o udzieleniu dziecku niezbednej pomocy medycznej w nagtych
wypadkach.

A, Wo HUXKYe nignucascs/aacs, K 0fUH i3 6ambkiB, siKUU 34iliCHIOE 6aMbKIBCbKi NPABaA LL0A0 3a3HAYEeHOI BULLe HeMOBHOIIMHBOI AUMUHU, AAH0
3roAy Ha ii BUi34 3a KOpAOH Mif oniKor BKA3aHOI BULLe 0cobu, Y 3d3HA4YeHi mepMiHU ma A0 3a3Ha4YeHUX KpaiH, BKKOYHO 3 NepemuHOM KOPAOHIB
MPAH3UMHUX Aep>Kas i MoBepHeHHSM AumuHU Ao Pecny6aiku losblia nig onikoto miei camoi ocobu. TakoxK Adro 3rofy Ha nputiHamms
0c06010, SKA CYNpPOBOAXKYE, pillleHb MPo HAAAHHS AUMUHI HeobXiAHOI HeBiaKaAHOI MeAuYHOT JonoMoru.

VI. PODPISY / Mignucu

Czytelny podpis rodzica / Po3b6ipausuti nignuc

Czytelny podpis drugiego rodzica — jesli wymagana jest zgoda obojga

VII. CO WARTO MIEC PRZY SOBIE / [Lio Bapmo mMamu i3 coboto

Paszport lub dowdd osobisty dziecka / lNacriopm a6o ID-kapmka aumuru
Skrécony odpis aktu urodzenia — gdy nazwiska sie réznig / Ceigoumso npo Hapoa»<eHHs, AKLLO Mpi3BULLA Pi3HI
Kopia dowodu rodzica, ktéry zostat w kraju / Konis sokymenma moro 3 6amebkis, xmo 3aauLLuscs
Numer telefonu do drugiego rodzica / Homep menecdory apyroro 3 6amekis
EKUZ — karta ubezpieczenia zdrowotnego / Kapmka meaudHoro cmpaxysarHs, y mesxax €C
Drugi egzemplarz zgody i jej zdjecie w telefonie / [pyrudi npumipHuk 3roau ma it domo & menepori
Dokument nie wymaga formy notarialnej. Notarialne poswiadczenie podpisu jest zalecane przy wyjazdach poza Unie Europejska, przy sporze

miedzy rodzicami, gdy dziecko podrézuje z osobg spoza rodziny oraz gdy wymaga go konsulat. Ttumaczenie przysiegte wykonuje sie po wizycie u
notariusza — klauzula notarialna rowniez podlega ttumaczeniu.
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