
  Wzór pobrano z: 

Zgoda na wykonanie tatuażu osobie 
niepełnoletniej 

Miejsce i data: ………………………… 

Umiejscowienie tatuażu na ciele → ………………………….…………….........………… 

DANE STUDIA TATUAŻU: 

ZGODA MATKI 

Ja, _______________  _________________, 

PESEL: ________________, wyrażam zgodę na 

wykonanie tatuażu mojemu dziecku 

______________  _______________. 

……………………………………… 

Podpis opiekuna 

ZGODA OJCA 

Ja, _______________  _________________, 

PESEL: ________________, wyrażam zgodę na 

wykonanie tatuażu mojemu dziecku 

______________  _______________. 

……………………………………… 

Podpis opiekuna 

ZGODA OSOBY NIEPEŁNOTLETNIEJ 

Ja, __________________  __________________ wyrażam zgodę oraz oświadczam dobrowolną wolę 
wykonania tatuażu na mojej skórze. 

……………………………………… 

Podpis osoby tatuowanej 

………………………….…………….........………… 

Podpis właściciela firmy lub osoby upoważnionej 
do jej prawnego reprezentowania. 


