
………………., dnia………………. 

 

………………………………………….…………… 

Imię i Nazwisko Rodzica lub Opiekuna 

 

………………………………………….…………… 

Adres zamieszkania 

 

………………………………………….…………… 

Telefon kontaktowy Rodzica 

 

ZGODA RODZICÓW 

Wyrażam zgodę na udział mojego Syna ……………………………………….……………  

w rekolekcjach dla mężczyzn (16+): „Chłopy do roboty!”, odbywających się w Willi „Pogoń” 

w Krynicy-Zdrój, organizowanych przez Wydział Duszpasterstwa Młodzieży Kurii 

Diecezjalnej w Tarnowie w dniach 24 – 26 marca 2017 r. 

 

………………………………………….…………… 

Podpis Rodzica lub Opiekuna    

 

OŚWIADCZENIE 

Wyrażam zgodę na podejmowanie przez kierownika rekolekcji decyzji związanych  

z leczeniem, hospitalizacją i zabiegami operacyjnymi w przypadku zagrożenia zdrowia  

lub życia mojego Dziecka. Upoważniam go również do odbioru mojego Dziecka  

ze szpitala.  

 

………………………………………….…………… 

Podpis Rodzica lub Opiekuna 

 

PESEL Dziecka: ………………………………………….…………… 

 

Nr legitymacji szkolnej: ………………………………………….…… 


