
ŽEMAITIJOS SKAUTŲ ORGANIZACIJA 

TĖVELIŲ LEIDIMAS DALYVAUTI RENGINYJE 

201_-_ _-_ _ 
 

 ..............................................  
(vieta) 

Aš sutinku, kad mano sūnus / dukra __________________________________________________  
 (vardas, pavardė, gimimo data) 

dalyvautų __________________________________________________________________________________________ 
(renginio pavadinimas ir data) 

____________________________________________________________________________________________________ 
(renginio vieta) 

 

Pastabos (nurodyti, jei vaikas turi problemų su sveikata, netoleruoja maisto produktų): ___________________ 

____________________________________________________________________________________ 

 
 
Kontaktinė informacija: ________________________________________________________________ 

(Tėvelio/mamytės/globėjo (-os) vardas, pavardė, telefono nr.) 

 

 

________________________________ 
(Tėvelio/mamytės/globėjo (-os) parašas) 




