
Jokainen osallistuja (johtohenkilöt mukaan lukien) täyttää tämän lomakkeen erikseen jokaisesta tapahtumasta tai toiminnasta, jossa yövytään, jossa matkustetaan toiselle 
paikkakunnalle tai johon liittyy tavallista suurempia riskejä (ks. Yleiskäsikirja: Palveleminen Myöhempien Aikojen Pyhien Jeesuksen Kristuksen Kirkossa, 20.5.5, 20.7.4, 20.7.7). 
Tapahtuman tai toiminnan johtajalla tulee olla toiminnan aikana pääsy kaikkien osallistujien lomakkeisiin.

Tapahtumatiedot  (tapahtuman suunnittelija täyttää)
Tapahtuma Tapahtuman päivämäärä(t)

Kuvaile tapahtuma ja toiminnat (anna yksityiskohtainen selvitys)

Seurakunta Vaarna

Tapahtuman tai toiminnan johtaja Tapahtuman tai toiminnan johtajan puhelinnumero Tapahtuman tai toiminnan johtajan sähköpostiosoite

Yhteystiedot
Osallistuja Syntymäaika Ikä

Puhelinnumero

Osoite Kaupunki Osavaltio tai provinssi

Yhteyshenkilö hätätilanteessa (vanhempi tai huoltaja) Ensisijainen puhelinnumero Toissijainen puhelinnumero

Terveystiedot
Onko osallistujalla erityisruokavalio?
□ Kyllä  □ Ei

Jos kyllä, selitä ruoka-ainerajoitukset.

Onko osallistujalla allergioita?
□ Kyllä  □ Ei

Jos kyllä, luettele allergiat.

Luettele kaikki resepti- tai käsikauppalääkkeet, joita osallistuja käyttää. Jätä tyhjäksi, ellei niitä ei ole.

Pystyykö osallistuja hoitamaan itse lääkityksensä?
□ Kyllä  □ Ei  Jos ei, ota yhteys suoraan tapahtuman tai toiminnan johtajaan.

Toimintarajoitukset
Onko osallistujalla krooninen tai toistuva sairaus?
□ Kyllä  □ Ei

Jos kyllä, selitä.

Onko osallistuja ollut kuluneen vuoden aikana leikkauksessa tai 
vakavasti sairaana?
□ Kyllä  □ Ei

Jos kyllä, selitä.

Ilmoita muut mahdolliset rajoitukset, haitat tai vammat, jotka voivat estää osallistujaa osallistumasta täysin tapahtumaan tai toimintaan.

Muita huomioita tai erityistarpeita
Ilmoita osallistujan muut mahdolliset tarpeet tai huomioon otettavat seikat, joista tapahtuman tai toiminnan suunnittelijan tulee olla tietoinen  
(liitä mukaan tarvittaessa lisäsivuja).

Lupa
Annan lapselleni tai nuorelleni luvan osallistua (tai jos allekirjoitan omasta puolestani 
tähän toimintaan osallistuvana johtohenkilönä suostun henkilökohtaisesti 
osallistumaan) yllä mainittuun tapahtumaan ja toimintoihin (ellei toisin ole ilmoitettu) ja 
valtuutan tätä tapahtumaa valvovat aikuisjohtajat antamaan onnettomuuden tai 
sairauden sattuessa edellä mainitulle osallistujalle ensiapua ja antamaan puolestani 
luvan välttämättömiin hoitotoimiin. Tämä valtuutus kattaa tämän tapahtuman sekä 
matkat tähän tapahtumaan ja sieltä pois.
Huom. Yksiköt eivät ehkä pysty huolehtimaan kaikista terveydenhoitoon liittyvistä, 
fyysisistä ja muista järjestelyistä, ja niitä pyydetään neuvottelemaan vanhempien 
tai huoltajien kanssa siitä, mikä on mahdollista.
Osallistuja on vastuussa omasta käyttäytymisestään ja on tietoinen kirkon 
tasovaatimuksista, leirin tai tapahtuman turvallisuussäännöistä ja muista 

asiaankuuluvista ohjeista sekä sitoutuu noudattamaan niitä. Osallistujan 
käyttäytymisen ja vuorovaikutuksen tulee noudattaa kirkon tasovaatimuksia  
ja ilmentää Kristuksen kaltaista käytöstä, mukaan lukien ne, jotka mainitaan 
oheisessa asiakirjassa ”Käyttäytyminen kirkon toiminnoissa”.
Vanhempien ja osallistujien tulee ymmärtää, ettei osallistuminen toimintaan  
ole oikeus vaan etuoikeus, joka voidaan kumota, jos osallistujat käyttäytyvät 
sopimattomasti tai jos he ovat vaaraksi itselleen tai muille.
Nämä tiedot kerätään tapahtumien ja toimintojen johtohenkilöiden  
ja terveydenhoitohenkilöstön avuksi, jotta nämä voivat valmistautua ja  
toimia asianmukaisesti terveyteen liittyvissä huolenaiheissa tai  
hätätilanteessa. Ne pidetään luottamuksellisina ja niistä kerrotaan  
vain tarpeen mukaan.

Osallistujan allekirjoitus Pvm.

Vanhemman tai huoltajan allekirjoitus (jos osallistuja on alaikäinen) Pvm.

Käyttäytyminen kirkon toiminnoissa

Lupa ja terveydentila -lomake
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Käyttäytyminen kirkon 
toiminnoissa

Kirkon tapahtumat ja toiminnat voivat olla hauskoja, kohottavia ja hengellisesti 
vahvistavia jokaiselle, joka osallistuu niihin. Näiden tavoitteiden saavuttamiseksi  
kaikkia osallistujia kehotetaan sitoutumaan noudattamaan periaatteita, joita opetetaan 
kirjasessa Nuorten voimaksi – opas valintojen tekemiseen. Kun teet niin, kokemus on 
parempi kaikille. 

Huomaathan, että kirkon toiminnat eivät ole oikea aika ja paikka romanttiselle 
käyttäytymiselle tai keskusteluille ja toimille, jotka kääntävät huomion pois tapahtuman 
tai toiminnan tarkoituksesta.

Jos osallistut johonkin seuraavista kielletyistä toiminnoista, tapahtuman tai toiminnan 
johtohenkilöt puhuvat sinun, vanhempiesi ja piispasi tai vaarnanjohtajasi kanssa. 
Nämä johtohenkilöt voivat päättää lähettää sinut heti kotiin.

•	 Mikä tahansa moraaliton käytös tai siihen yllyttäminen, kuten siveyden lain 
rikkominen tai minkä tahansa pornografisen aineiston katsominen tai jakaminen.

•	 Mikä tahansa näpistys, varkaus, tai ilkivalta.

•	 Viisauden sanan rikkominen, mukaan lukien sähkösavukkeet ja laittomien tai 
vahingollisten aineiden hallussapito. 

•	 Kaikenlaisten aseiden tai vaarallisten esineiden hallussapito (tiettyjä esineitä voidaan 
antaa käyttöön ja käyttää valvotuissa toiminnoissa, jos siihen on erikseen annettu 
lupa).

•	 Itsesi tai muiden vahingoittaminen tai sillä uhkaaminen fyysisesti, hengellisesti tai 
emotionaalisesti, mukaan lukien kaikenlainen kiusaaminen tai jonkun muun 
kokemuksen häiritseminen.

•	 Poistuminen ilman asianmukaisia toimintatapoja, suunniteltujen toimintojen 
jättäminen väliin ilman lupaa tai ulkonaliikkumiskiellon rikkominen.

Rikoksista ja haitallisista tai vahingollisista tapauksista tai kepposista voidaan ilmoittaa 
paikallisille viranomaisille, jotka toimivat paikallisten lakien mukaisesti. Johtohenkilöt 
noudattavat näiden viranomaisten ohjeita. 
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