STANDARDY OCHRONY DZIECI W DUSZPASTERSTWIE PARAFIALNYM

ZGODA RODZICA (OPIEKUNA PRAWNEGO) NA UDZIAL MALOLETNIEGO W WYCIECZCE (IMPREZIE,
SPOTKANIU)

Ja/my*, nizej podpisany/a/i*:

Adres zamieszkania

jako posiadajacy  nieograniczong = wladze  rodzicielska ojciec/matka/opiekun prawny*
matoletniej/matoletniego*

Imie i nazwisko matoletniego

Data i miejsce urodzenia

PESEL Nr paszportu - tylko w wypadku wycieczki zagranicznej

Adres zamieszkania

Wyrazam zgode na udziat syna/cOorki* w wycieczce do: ...cnenneeeneens ktéra odbedzie sie w
dniu/dniach®; .. —————— Oswiadczam, ze nie ma przeciwwskazan lekarskich,

aby syn/coérka* uczestniczyt/a* w wycieczce/imprezie. Wyrazam zgode na hospitalizacje syna/corki* w
razie zagrozenia zycia lub zdrowia. Inne istotne informacje, ktére Rodzice/Opiekunowie chca przekazac
organizatorowi wycieczki (choroby, lekarstwa, uczulenia itp.):

Telefony kontaktowe rodzicdw/opiekundéw prawnych:
MaAtKa: .o e e
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(wlasnoreczny podpis)
IMi€ I NAZWISKO: .viiiiiries i s et stseriss vt e e e st e s s s e e e sne e

Mi€jSCOWOSCE, At wovviiues e ceiriietes sttt e st e e s re s e e e eas

* Niepotrzebne skreslic.
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