
ZGODA RODZICA (OPIEKUNA PRAWNEGO) NA UDZIAŁ MAŁOLETNIEGO W WYCIECZCE  
 
Ja/my*, niżej podpisany/a/i*: 

............................................................................................................................................................, 
imię i nazwisko  rodzica / opiekuna prawnego*  małoletniego 

............................................................................................................................................................, 
adres zamieszkania 

jako posiadający nieograniczoną władzę rodzicielską ojciec/matka/opiekun prawny* 

małoletniej/małoletniego* 

Imię i nazwisko małoletniego: …........................................................................................................., 

Data i miejsce urodzenia: ..................................................................................................................., 

Wyrażam zgodę na udział syna/córki* w wyjeździe do Czerwińska nad Wisłą na Festiwal Campo 

Bosco w dniach 21-24.08.2025 r. Opiekunem na czas wyjazdu jest ks. Łukasz Torbicki (tel. 722-122-302). 

Wyjazd 21.08. rano autokarem, powrót również autokarem 24.08. wieczorem. Dokładne godziny zostaną 

podane bliżej terminu wyjazdu. Koszt udziału 340 zł (210 zł dla organizatora festiwalu, 110 zł za transport). 

Uzupełnione zgody wraz z pieniędzmi należy dostarczyć do sekretariatu do 25 czerwca. Liczba miejsc jest 

ograniczona. 

Oświadczam, że nie ma przeciwwskazań lekarskich, aby syn/córka* uczestniczył/a*                     

w wycieczce/imprezie. Wyrażam zgodę na hospitalizację syna/córki* w razie zagrożenia życia lub zdrowia. 

Inne istotne informacje, które Rodzice/Opiekunowie chcą przekazać organizatorowi wycieczki (choroby, 

lekarstwa, uczulenia lub informacje istotne pod kątem wychowawczym: 

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

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

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

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

(*niepotrzebne skreślić) 

 
Telefony kontaktowe rodziców/opiekunów prawnych: 
 
Matka: .......................................................................       Ojciec: ....................................................................... 
 
 
 
…………………………………………………    …………………………………………………  
(miejscowość, data)      (własnoręczny podpis) 

 


