KARTA UCZESTNICTWA GRUPOWEGO W SAMORZADOWYM
KONKURSIE NASTOLATKOW ,,0SMIU WSPANIALYCH”

piecze¢ zgtaszajacego.
w przypadku instytucji)

INFORMACJE O GRUPIE

Nazwa grupy:

Adres e-mail opiekuna wolontariatu:

Adres placowki przy ktorej dziata wolontariat: Telefon opiekuna wolontariatu:

Miasto/Powiat/Gmina:

Szkota i klasa do ktdrej uczeszcza grupa:

Okres dzialalnosci wolontarystycznej:

Informacja o tym, czy grupa brala udzial w poprzednich edycjach Konkursu ,,0$§miu Wspaniatych”,
jesli tak to w jakiej:

KATEGORIA W KTORE]J STARTUJE UCZESTNIK (ZAZNACZ “X”)

OSEMECZKA (KLASA 4 - 8 SZKOLY PODSTAWOWE])

OSEMKA (KLASA 1 - 5 SZKOLY PONADPODSTAWOWE])

INFORMACJE O ZGLASZAJACYM(RODZIC/OPIEKUN PRAWNY/NAUCZYCIEL/DYREKTOR
SZKOLY/PRZEDSTAWICIEL ORGANIZACJI POZARZADOWE]/PODMIOT PROWADZACY
DZIALALNOSC POZYTKU PUBLICZNEGO/PRZYJACIELE):

Imie i nazwisko:

Instytucja:

Adres instytucji:

Telefon zglaszajacego:

Adres e-mail zglaszajacego:

Kim zglaszajacy jest dla kandydujacej
grupy?




OPIS DOKONAN GRUPY (WYPEENIA ZGEASZAJACY)

Co najmniej dwie rekomendacje potwierdzajace dokonania gru]tJ)y i spelnienie przez nig warunkéw konkursu.
Rekomendacje musza by¢ opieczetowane i podpisane przez osoby uprawnione, udokumentowane zalgcznikami:




CHARAKTERYSTYKA WLASNA GRUPY (WYPELNIA OPIEKUN LUB LIDER GRUPY):







WYKAZ DOKUMENTOW /ZALACZNIKOW:

A

data i wlasnoreczny podpis
zglaszajgcego grupe

data i wlasnoreczny podpis
opiekuna lub lidera grupy



