ДОВІРЕНІСТЬ
Україна, місто Харків,   _____________________________ дві тисячі двадцять четвертого року
Я, ________________ громадянин / громадянка України, ***** року народження, паспорт ***, виданий *, РНОКПП - ******, зареєстрований / зареєстрована та проживаю за адресою: * (іменований/іменована надалі – Батько / Матір або Довіритель), 
будучи батьком/матір’ю дитини – _________, громадянина(ку) України, ****** року народження, свідоцтво про народження * видане *; паспорт *, виданий *) (надалі - Дитина),  
за погодженням з Матір'ю/Батьком Дитини - ___________, громадянином/громадянкою України, **** року народження, паспорт ***, виданий *, РНОКПП - ***********, що зареєстрований/зареєстрована за адресою: ***********, (разом іменовані як Батьки)
у разі відсутності погодження з батьком / матір’ю – зазначити причину / підставу або підстави цього.
попередньо ознайомившись з вимогами чинного законодавства щодо недійсності правочинів, розуміючи значення своїх дій та керуючись положеннями чинного законодавства України, зокрема, Сімейного кодексу України та Цивільного кодексу України, ґрунтуючись на повазі до прав Дитини та її людської гідності, діючи для забезпечення найкращих інтересів Дитини, зокрема для створення ефективних підстав для її гармонійного розвитку та виховання, керуючись наданим їм правом обирати форми та методи виховання Дитини, крім тих, які суперечать закону, моральним засадам суспільства, а також правом залучати до виховання дитини інших осіб, передавати її на виховання фізичним та юридичним особам, з урахуванням, що дитина має бути забезпечена можливістю здійснення її прав, установлених Конституцією України, Конвенцією про права дитини, іншими міжнародними договорами України, згода на обов'язковість яких надана Верховною Радою України, Законом України «Про охорону дитинства», 
у зв'язку з _____________ 
уповноважую
громадянку/громадянина України ______________, **** року народження, паспорт ***, виданий *, РНОКПП - *************, що зареєстрований / зареєстрована за адресою: *********** (далі – Повірений), що є Бабусею / Дідусем / Мачухою / Вітчимом… Дитини (іншою особою – вказати ступінь знайомства та відносин – наприклад хрещеною мамою / батьком, моєю близькою подругою, вказавши на відсутність близьких родичів, які можуть здійснювати такі дії):
- представляти мої інтереси та інтереси Дитини на території України у закладах освіти всіх типів і форм власності, органах управління системою освіти та колегіальних органах управління закладів освіти, включно з правом отримувати інформацію щодо здобуття Дитиною освіти, її успішності, правом обирати та змінювати навчальний заклад, який відвідує Дитина, та іншими правами, необхідними для здобуття Дитиною дошкільної та/або загальної середньої освіти; надавати свою згоду щодо відвідування Дитиною навчальних курсів, гуртків, секцій та екскурсій і представляти інтереси Дитини та вирішувати усі інші поточні питання, що пов’язані із відвідуванням Дитиною відповідних курсів, гуртків, секцій та екскурсій, підписувати усі необхідні згоди, заяви, заперечення та інші документи, вирішувати спори та представляти Дитину при вирішенні спорів, що пов’язані із вихованням Дитини та здобуттям Дитиною освіти, а також вчиняти усі інші необхідні дії та/або правочини, що спрямовані на виховання Дитини та здобуття Дитиною освіти та покращення її фізичного і інтелектуального розвитку;
- представляти мої інтереси та інтереси Дитини у закладах охорони здоров’я усіх форм власності та організаційно-правових форм або їх відокремлених підрозділах та/або перед іншими суб'єктами господарювання, які провадять господарську діяльність з медичної практики та особами, що провадять індивідуальну лікарську практику; надавати згоду на отримання консультацій, профілактику, діагностику та лікування Дитини у зв'язку з хворобами, травмами, отруєннями і патологічними станами або іншими захворюваннями, стоматологічне та ортодонтичне лікування, на проходження профілактичних медичних оглядів; отримувати достовірну і повну інформацію про стан здоров'я Дитини, у тому числі ознайомлюватись з відповідними медичними документами, що стосуються здоров'я Дитини, отримувати достовірну і повну інформацію про мету проведення запропонованих досліджень і лікувальних заходів, прогноз можливого розвитку захворювання, у тому числі наявність ризику для життя і здоров'я; надавати згоду на медичне втручання щодо Дитини, призначення і застосування Дитині лікарських засобів, отримання Дитиною медичного страхування, а також вчиняти усі інші дії, право на вчинення яких передбачено для законних представників (Батьків) Дитини з метою забезпечення благополуччя дитини та збереження її життя та здоров’я;
- у разі наявності ознак прямої загрози життю Дитини, за умови неможливості отримання з об’єктивних причин згоди на лікування / медичне втручання від самої Дитини чи погодження надання такої згоди з Батьками, самостійно, на підставі об’єктивних фактів, визначати, що ситуація потребує невідкладного вирішення і приймати необхідні рішення щодо здоров’я Дитини та її лікування, зокрема, надавати свою згоду або не надавати свою згоду на лікування/проведення медичного втручання щодо Дитини;
- отримувати інформацію і документи з обмеженим доступом стосовно Дитини та інформацію і документи, які містять персональні дані Дитини, а також інформацію і документи, що містять медичну інформацію щодо Дитини;
- представляти мої інтереси та інтереси Дитини та вчиняти всі інші необхідні дії, що можуть виникнути у зв’язку із вихованням, розвитком і забезпеченням добробуту Дитини, зокрема, здійснювати оформлення, підписання, подання та / або отримання заяв, довідок, документів, дозволів, захищати права та інтереси мої та дитини у органах та установах усіх форм власності, сплачувати необхідні платежі та нести витрати, а також вчиняти інші правочини, що стосуватимуться виховання, розвитку і забезпечення добробуту Дитини, право на вчинення яких надано законним представникам Дитини у відповідності до чинного законодавства України, з урахуванням думки і найкращих інтересів Дитини; 
- вчиняти (як від свого, так і від мого імені) інші дії, дозволені і передбачені для законних представників Дитини (зокрема, підписувати, подавати, отримувати необхідні документи та інформацію щодо Дитини), представляти інтереси Дитини в органах Національної поліції, в органах місцевого самоврядування та місцевих державних адміністраціях, в тому числі в усіх Центрах надання адміністративних послуг, органах опіки та піклування, Службах у справах дітей та сім’ї, в Міністерстві юстиції України та Міністерстві освіти та науки України, їх структурних підрозділах, управліннях та територіальних органах освіти, охорони здоров’я, Національної поліції, органах опіки і піклування, посольствах та консульствах України, банках та інших фінансових установах, в інших органах державної влади України, підприємствах, установах, організаціях усіх форм власності, перед фізичними та юридичними особами задля забезпечення найкращих інтересів Дитини, зокрема для створення ефективних підстав для її гармонійного розвитку та виховання;
- приймати від мого імені участь у вихованні та утриманні дитини у порядку та спосіб, визначені за усною домовленістю між Повіреним та Довірителем, а саме здійснювати систематичні заходи щодо належного харчування дитини, забезпечення дитини одягом та іншими звичними речами першої необхідності, визначати тимчасово місце перебування / проживання дитини за місцем перебування / проживання Повіреного, вчиняти інші дії, необхідні для підтримання фізіологічного та психо-емоційного благополуччя дитини.   
Я, _________________, усвідомлюю та підтверджую, що під час дії даної довіреності ми, як Батьки Дитини, маємо та зберігаємо рівні права та обов’язки щодо виховання Дитини та є її законними представниками; проживання Батьків окремо від Дитини не впливає на обсяг наших прав і не звільняє нас від обов’язків щодо Дитини; Батьки не позбавляються права особисто здійснювати виховання Дитини, представляти її інтереси та вчиняти всі інші дії, право на вчинення яких нам надано законом як законним представникам Дитини.
В іншому випадку адаптувати текст та зазначити причину відсутності згоди Батька, з посиланням на розлучення / позбавлення прав / здійснення запису про батька зі слів матері / відсутність інформації про місцезнаходження батька тощо.
Ця довіреність видана без права передоручення іншим особам строком на __ років і діє до _____________ року або до її відкликання, у встановлений законом спосіб.
Зміст положень чинного законодавства України щодо вчинення та правових наслідків даного правочину нотаріусом роз’яснено.
Підпис:
______________________________ (___________________________)
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