KWESTIONARIUSZ INFOF!W-\CY.NY
cztonka OSP NASUTOW

( prosze wypetni¢ czytelnie)

|

Nazwisko i imiona rodzicow

|

Imiona

Ulica zamieszkania i numer domu

Kod pocztowy i miejscowosé

Telefon domowy wraz z kierunkowym

Telefon komdrkowy

Data urodzenia(DD-MM-RRRR) miejsce urodzenia

PESEL wyksztatcenie zawdd

Miejsce zatrudnienia i zajmowane stanowisko ( w dniu wypetniania kwestionariusza)

Kategoria prawa jazdy oraz data otrzymanego uprawnienia

Posiadane przeszkolenia ( wymienic lub dotaczy¢ ksero)

Nr gadu gadu lub adres email Data wypetnienia kwestionariusza
(DD-MM-RRRR)

Wyrazamy zgode na wykorzystywanie danych
osobowych do celdéw zwigzanych
z dziatalnoscia Ochotniczej Strazy Pozarnej
w Nasutowie i zobowigzujemy sie do ich
aktualizacji w przypadku zmiany.
(podpis czytelny)

DO KWESTIONARIUSZA NALEZY DOLACZYC ZDJECIE LEGITYMACYINE*



