DEKLARACJA CZLONKOWSKA

(Imie i Nazwisko) (Miejscowos¢, data)

(Adres zamieszkania)

Zarzad Ochotniczej Strazy Pozarnej
w Szczekocinach

PROSZE O PRZYJECIE MNIE W POCZET CZLONKOW
MLODZIEZOWEJ DRUZYNY POZARNICZEJ OSP

Zgoda rodzicow:
Wyrazam zgode na przynaleznoS¢ COrKi/Syna ...........oooiiiiiiiiiiii i
Do Mtodziezowej Druzyny Pozarniczej OSP.

Podpisy czytelne rodzicéw lub prawnych opiekunéw:

UCHWALA ZARZADU OSP

zostat/a w poczet cztonkow Mtodziezowej Druzyny Pozarniczej OSP w
Szczekocinach.

(miejscowos¢ i data)



