
ZAŁĄCZNIK NR 2

LISTA WOLONTARIUSZY

1. ..............................................................................................................................................................

/ imię i nazwisko, seria i numer dow.osob. lub legitymacji /

..................................................................................................................................................................

/ adres zamieszkania ( kod, miejscowość, ulica)/

2. ..............................................................................................................................................................

/ imię i nazwisko, seria i numer dow.osob. lub legitymacji /

..................................................................................................................................................................

/ adres zamieszkania ( kod, miejscowość, ulica)/

3. ..............................................................................................................................................................

/ imię i nazwisko, seria i numer dow.osob. lub legitymacji /

..................................................................................................................................................................

/ adres zamieszkania ( kod, miejscowość, ulica)/

4. ..............................................................................................................................................................

/ imię i nazwisko, seria i numer dow.osob. lub legitymacji /

..................................................................................................................................................................

/ adres zamieszkania ( kod, miejscowość, ulica)/

5. ..............................................................................................................................................................

/ imię i nazwisko, seria i numer dow.osob. lub legitymacji /

..................................................................................................................................................................

/ adres zamieszkania ( kod, miejscowość, ulica)/

6. ..............................................................................................................................................................

/ imię i nazwisko, seria i numer dow.osob. lub legitymacji /

..................................................................................................................................................................

/ adres zamieszkania ( kod, miejscowość, ulica)/

……………………………………………………………………………………….

/podpis rodzica, opiekuna wnioskującego/


