
Data otwarcia próby: ……………………………  

 

na sprawność: Bóg czyni cuda 

 

Aspekt:  Duchowy      Grupa: Misja 

 

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. Zrobił samodzielne studium cudów 
Jezusa i cudów uczynionych przez 
uczniów w Nowym Testamencie. 

Wnioskami podzielił się na 
biwaku/obozie. 

  

2. Przeczytał książkę będącą 
świadectwem nadprzyrodzonego 
wydarzenia. Opowiedział o niej na 

zbiórce i zachęcił innych do jej 
przeczytania. 

  

3. Zastanowił się, co dla niego znaczy 

słowo z J 14,11-14. Porozmawiał o 
tym z liderem/Rodzicem. 

  

4. Porozmawiał z osobą, która 
doświadczyła cudu w swoim życiu. 

Zaprosił ją na zbiórkę, aby złożyła 
świadectwo. 

  

 

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

 

 

                                                                 ………………………… 

                                                                              podpis 


