
Załącznik Nr 6 do Zasad Procedury Adopcyjnej 
Kujawsko-Pomorskiego Ośrodka Adopcyjnego w Toruniu 
wprowadzonych Zarządzeniem Nr 6/2014  
Dyrektora Kujawsko-Pomorskiego Ośrodka Adopcyjnego w Toruniu 
z dnia 15 września 2014 r. 

 
……………………… 

                                     numer świadectwa 
 

ŚWIADECTWO 
ukończenia szkolenia dla kandydatów do przysposobienia dziecka 

 

Pan/Pani               …………………………………………………………………………. 

 

zam. w              ……………………………………………………………………………. 

 

ukończył/ukończyła szkolenie dla kandydatów do przysposobienia dziecka w terminie: 

                       

od ……....……………….  do ……....………………. 

 

Szkolenie zostało zorganizowane przez Kujawsko-Pomorski Ośrodek Adopcyjny w 

Toruniu w oparciu o program szkoleniowy „Kujawsko-Pomorski program szkolenia dla 

kandydatów do adopcji dziecka” zatwierdzony przez Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki 

Społecznej (Decyzja nr 7/2017/RA z dnia 08 maja 2017r). 

 

Niniejszy dokument zaświadcza jedynie o udziale w programie szkoleniowym i nie daje 
rekomendacji do przysposobienia dziecka. 
 

                        

 

 

................................................................................ 

                                        data i pieczęć organizatora szkolenia 

 

 



 

 

Szkolenie obejmowało: 

 

……… 

 

………… 

   

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  ....................................................                 ....................................................                            
    (miejsce i data wydania Świadectwa)                                                                         (podpis i pieczęć osoby upoważnionej) 


