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       wnioskodawca




WNIOSEK

O NADANIE BRĄZOWEJ HONOROWEJ ODZNAKI WOPR WOJEWÓDZTWA WIELKOPOLSKIEGO
	1
	Nazwisko i imię
	

	2
	Data i miejsce urodzenia
	

	3
	Miejsce zamieszkania (miasto)
	

	4
	Data wstąpienia do WOPR
	

	5
	Nazwa macierzystej jednostki WOPR
	

	6
	Funkcje pełnione w WOPR
	

	7
	Dotychczasowe wyróżnienia w WOPR
	

	8
	Posiadane odznaczenia państwowe
	


9. Uzasadnienie wniosku:
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................ .

	.......................................
miejscowość i data
	.......................................
podpis i pieczątka 

prezesa oddziału WOPR Woj. Wielkopolskiego
	.......................................
podpis i pieczątka 
prezesa WOPR Woj. Wielkopolskiego


Decyzja prezesa WOPR Woj. Wielkopolskiego w sprawie nadania odznaki ............................................
Wydano / nie wydano odznaki nr ...........................

