
Data otwarcia próby: ……………………………  

 

na sprawność: Pomocna Dłoń 

 

Aspekt:  Duchowy      Grupa: Służba Innym 

 

Imię i Nazwisko skauta:   …………………………………………………………… 
 

Szczep:  …………………………  Zastęp:  …………………………………………… 

 
* wykonanie zadania potwierdza lider ze szczepu lub rodzic, w przypadku 
potwierdzenia przez inne osoby należy oprócz daty i podpisu wpisać  nr telefonu 
osoby potwierdzającej 
 

Lp. Zadanie 

Planowy 

termin 

realizacji 

Data 

realizacji* 

1. Przeczytał werset 1Tm 1,8. W 
modlitwie odebrał, w jaki sposób 
może u siebie w domu realizować 

biblijną prawdę z tego wersetu. 
Wnioskami podzielił się z Rodzicami 
lub liderem.  

  

2. Na podstawie biblijnej prawdy ustalił 
systematyczne zadanie, które 

wykonywał przez min. 1 miesiąc, np. 
opiekował się młodszym 
rodzeństwem przez 8 godz. 

tygodniowo, wyręczał  inną osobę w 
domowych obowiązkach. 

  

3. Zrealizował samodzielnie okazjonalne 

zadanie w domu, wykazując się 
odpowiedzialnością, np. opiekował się 
chorym domownikiem (podawał 
posiłki, lekarstwa, umilał czas), 
pomagał rodzicom w organizacji 
rodzinnego wydarzenia (remont, 
uroczystość). 

  

4. Podsumował swoje zadania i opisał, 
jak mu poszło. O wnioskach 

porozmawiał z liderem lub rodzicami. 
Ustalił plan zadań na przyszłość - jak 
chciałby zadbać o domowników z 

własnej woli? 

  

 

Sprawność przyznano rozkazem ………… z dnia ……………………… 

 

 

                                                                 ………………………… 

                                                                              podpis 


