VPISNICA K ŽUPNIJSKI KATEHEZI

Spodaj podpisani oče/mati/skrbnik vpisujem svojega otroka k župnijski katehezi in potrjujem, da sem seznanjen s programom in pravili vedenja ter da z njimi soglašam. 


Župnija: 				________________________________________
	
Razred: 					________________________________________

Ime in priimek otroka:			________________________________________

Datum in kraj rojstva: 			________________________________________

Datum in župnija krsta: 			________________________________________

Naslov, poštna številka in pošta: 		________________________________________

Ime in priimek starša ali skrbnika: 	________________________________________

E-pošta staršev ali skrbnikov:		________________________________________

Telefon staršev ali skrbnikov: 		________________________________________


Prosimo, da zapišete morebitne posebnosti vašega otroka, ki jih je treba upoštevati pri župnijski katehezi in župnijskih dejavnostih, povezanih z njo.
				___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Brez navedenih podatkov vpis k župnijski  katehezi ni možen. 

Zagotavljamo, da bo Župnija _________________________ zgoraj navedene podatke obdelovala in hranila izključno za izvajanje župnijske kateheze in obveščanje o pastoralnih dejavnostih v župniji. S podatki bomo ravnali skladno z zakonom in jih ne bomo posredovali tretjim osebam. Podatke bomo hranili do preklica. 

Seznanjen sem s prošnjo za prispevek za župnijsko katehezo v višini ____________ .
· [bookmark: _GoBack]Prispevek za katehezo bom v celoti poravnal ob vpisu.
· Prispevek za katehezo bom poravnal v dveh obrokih: 1. obrok ______ ob vpisu; 2. obrok _______ 
(do ___________).
· Prosim za oprostitev plačila za katehezo zaradi: ________________________________________________________

S podpisom dovoljujem obdelavo osebnih podatkov in fotografij za arhiv Župnije __________________ in objavo na spletnih straneh in v tiskanih medijih Katoliške Cerkve v skladu s Pravilnikom o verski dejavnosti.

Kraj in datum: 			__________________________ 		
Podpis očeta/matere ali skrbnika:  __________________________ 	
