
 
 

 
Kielce …………………….. 

Imię ……………………………...……. 

Nazwisko ………………………..……. 

Adres ………………………………..… 

          ………………………………….. 

 
 

 
 
 
 
 

 DEKLARACJA 
 

   
 
 
  Wyrażam chęć uczestnictwa w ścieżce szkoleniowej ŚOZKosz na kandydata 

grypy RC PZKosz. Deklaruję realizację planu szkoleniowego przygotowanego przez komisję 

szkoleniową ŚOZKosz w sezonie 2011/2012.  

 

 

 
……………………………………… 

  podpis 
 


