
SZÜLŐI HOZZÁJÁRULÓ NYILATKOZAT 
Alulírott (szülő, törvényes képviselő) 

Név: ________________________________________________________________ 
Születési hely, idő: ______________________________________________________ 
Anyja neve: ____________________________________________________________ 
Lakcíme: ______________________________________________________________ 
Személyi ig. sz.: ________________________________________________________ 
mint (gyermek) 

 
Név: _________________________________________________________________ 
Születési hely, idő: ______________________________________________________ 
Anyja neve: ____________________________________________________________ 
Lakcíme: ______________________________________________________________ 
Személyi ig. sz.: _________________________________________________________ 
(továbbiakban Kiskorú/Fiatalkorú) 
 
törvényes képviselője a Ptk. 2:12.§ (1) bek. alapján a jelen nyilatkozattal kifejezetten 
hozzájárulok és minden nemű felelősséget vállalok, hogy az általam képviselt 
Kiskorú/Fiatalkorú 
 

- a 2023. május 13-án 19 órától - 2023. május 14. hajnal 04 óráig, a Lakitelek-
Tőserdő Holt-Tiszapart * /Lakitelek, Tőserdő Napsugár u./ címen megtartott  

-  “Tős Open Holi Color Festival” rendezvényen szülő vagy felnőtt korú kísérővel 
vagy nélkül saját felelősségére megjelenjen. 

Hozzájárulok továbbá, hogy az általam képviselt Kiskorú/Fiatalkorú a rendezvényen történő 
részvételéről a rendező cég kép, illetve hangfelvételt készítsen és tegyen közzé időbeli és 
térbeli korlát nélkül. Amennyiben nevesítve szeretné feltölteni a szervezőség a fényképet úgy 
szülői engedély szükséges a közzétételhez. 
 

Kelt: _______________________________________ 

 

______________________________   ______________________________ 

Törvényes Képviselő     Gyermek 

 

Előttünk, mint tanúk előtt: 

1. ______________________________   2. ______________________________ 
név         név 

 
   ______________________________      ______________________________ 
                       lakcím        lakcím 
 
   ______________________________      ______________________________ 
                      aláírás        aláírás 


