
ZGODA

Wyrażam zgodę na zaangażowanie mojego syna / mojej
córki .…………………………………………….………………………………,
klasa …………., w wolontariacie Caritas Archidiecezji Lubelskiej w ramach Szkolnego Koła
Caritas przy szkole: ........................................................

Jednocześnie wyrażam zgodę na:

- rozpowszechnianie wizerunku mojego dziecka na materiałach foto i wideo
promujących realizowane zadania umieszczanych na stronie www.caritas.lublin.pl, na
profilach facebookowych Caritas Archidiecezji Lubelskiej, Wolontariat CAL oraz instagramie
Caritas AL: tak nie

- spotkania, wyjścia, akcje organizowane w ciągu całego roku szkolnego przez
Szkolne Koło Caritas: tak nie

…………….………................ ……….………………………
Miejscowość, data Podpis rodzica / opiekuna
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