OSWIADCZENIE CZLONKA STOWARZYSZENIA AS

Ja nizej podpisana/y posiadajgca/y legitymacje cztonkowskg Stowarzyszenia AS o numerze:

...................................................................................... Oswiadczam, ze zapoznatam/em sie
z trescig Regulaminu Cztonkostwa Stowarzyszenia na Rzecz Wspierania Aktywnosci Senioréow

AS oraz w petni akceptuje jego tresé.

(miejscowosé, data) (czytelny podpis: imie i nazwisko)

38



