Gimnazjum nr 132 z Oddziatami Integracyjnymi
ul. Dzieci Warszawy 42
02-495 Warszawa

Miejscowos¢ i data

Miejsce
DEKLARACJA
Zgtaszam swoje cztonkostwo w wolontariacie w
Imie Nazwisko
Data urodzenia - - Miejsce

Adres zamieszkania

O~

Kod pocztowy - Miejscowos

Telefon kontaktowy: 1

Oswiadczam, ze zapoznatem/zapoznatam sie z regulaminem wolontariatu i bede przestrzegaé wszystkich
zasad i obowigzkow w nim zawartych.

Data Podpis



