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                                                                                                               miejscowość, data

.............................................                                                              

pieczęć jednostki występującej                  

    WNIOSEK O NADANIE ODZNAKI PRZYJACIEL NIEWIDOMEGO

1. Nazwisko i imię  / nazwa organizacji, podmiotu /         

…...................................................................................................................................

2. Data urodzenia             ..............................................................................................

3. Miejsce zamieszkania / adres siedziby organizacji, podmiotu / ......................................................................................................................

4. Uzasadnienie …..........................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

......................................................................................................................................

......................................................................................................................................

.....................................................................................................................................

......................................................................................................................................

5. Numer i data uchwały  Zarządu  Koła  przyznającej  nadanie odznaki .......................................................................................................................

6. Numer i data uchwały Prezydium Zarządu Okręgu zatwierdzającej nadanie odznaki .......................................................................................................................

                                                          .................................................................

                                                                         Podpis osoby uprawnionej 

