ZGODA
RODZICOW LUB PRAWNYCH OPIEKUNOW NA UDZIAL
DZIECKA W WOLONTARIACIE W OLSZTYNSKIM
STOWARZYSZENIU HOSPICYJNYM ,PALIUM”

Ja, nizej podpisana/PodpiSANY ........cociiiiiii e
wyrazam zgode na aktywny udziat mojego dziecka
........................................................................ pozostajgcego pod mojg opiekag
prawng, w dziataniach wolontariatu w Olsztynskim Stowarzyszeniu Hospicyjnym
LPalium”.

Oswiadczam, ze znane mi sg cele i zadania Stowarzyszenia, a takze idea wolontariatu,
U podstaw ktorej stoi dobrowolne i bezptatne wykonywanie czynnosci, a takze
charytatywny, pomocniczy i uzupetniajgcy charakter wykonywanych przez
wolontariuszy swiadczen.

Wyrazam zgode na uzywanie do celow statutowych stowarzyszenia danych

osobowych dziecka.

miejscowosc i data podpis

Telefon KONtaKIoOWY ...



