………………………………………………..
(Miejscowość i data)
I. Dane Kandydata
1. Imię i nazwisko: ______________________________________________
2. Adres zamieszkania: __________________________________________
3. Adres e-mail: ________________________________________________
4. Numer telefonu: ______________________________________________
II. Opis Działalności na Rzecz Klubu
(Prosimy o podanie szczegółów dotyczących działań wolontariackich i zaangażowania w działalność Klubu):




III. Potwierdzenie Opłat Składek Członkowskich
· Data ostatniej wpłaty: _________________________________________
· Okres regularnego opłacania składek (w latach/miesiącach): ______________
IV. Poparcie Członków Wspierających
(Należy uzyskać podpisy co najmniej pięciu (5) członków wspierających.)
	Lp.
	Imię i nazwisko członka wspierającego
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