r M ‘_ Zgoda rodzica/opiekuna na udziat niepetnoletniego

S uczestnika w Spotkaniu Mtodych Archidiecezji Lubelskiej
SPOTKANIE MtODYCH
ARCHIDIECEZ]I LUBELSKIE])

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka/podopiecznego’ ...............eeeeveeeereeeeereeieeenerenen.
....................................................................... w SMALu - Spotkaniu Mtodych Archidiecezji Lubelskiej,
ktore odbedzie sie W dniach .......cecveeviiieecieeececeee e w Garbowie. Jednoczesnie

o$wiadczam, ze stan zdrowia mojego dziecka pozwala na udziat w tym wydarzeniu.

(Data i podpis osoby wyrazajgcej zgode)

Oswiadczenie odbioru niepetnoletniego uczestnika
ze Spotkania Miodych Archidiecezji Lubelskiej

Ja nizej podpisanaly', zezwalam na samodzielny powrét do domu/upowazniam do odbioru’

mojego dziecka/POAdOPIECZNEGO .........ovevevvreeieiieere s, (imie i nazwisko uczestnika)
kazdego wymienionego dnia: ......ccecevereeneneneenienenieseneeeee nastepujgcg osobe ™
imie i nazwisko 0soby 0dbierajgcej dzieCkOo: .......coviiiirieniee e
numer telefonu do 0S0bY 0AbIErajgCe]: ..cciviiiiiieiiicee e
POKIEWIBRASTWO: ..ottt sttt sttt e e e et e saesse e b e sbeebaetesseenaensseenes

Osoba odbierajgca moze zosta¢ poproszona o okazanie dokumentu tozsamosci wytgcznie
do wgladu, bez utrwalania danych. Oswiadczam, ze biore petng odpowiedzialnos¢ za

bezpieczenstwo dziecka w czasie powrotu do domul.

(Data i podpis osoby wyrazajqcej zgode)

1 Dalszg cze$é zgody wypetnic tylko w przypadku wskazania osoby do obioru uczestnika ze Spotkania



