........................................... Legionowo, dnia .....................

Potwierdzenie

Potwierdzam, ze bratem / bratam udziat w nastepujacych akcjach Szkolnego Kota Wolontariatu:

I semestr
1. Paczka na Kresy TAK NIE *
2. Zbidrka pieluch i mokrych chusteczek dla TAK NIE *
Domowego Hospicjum Dziecigcego Promyczek
3. Zbiorka darow do Centrum Zdrowia Dziecka TAK NIE *
4. WOSP TAK NIE *
IT semestr
5. Zbiorka darow dla zwierzat z Ukrainy TAK NIE *
6. Zbiorka pieluch i mokrych chusteczek dla TAK NIE *

Domowego Hospicjum Dziecigcego Promyczek

7. Zbiorka darow do Centrum Zdrowia Dziecka TAK NIE *

* Podkresl wtasciwg odpowiedz

Inne akcje zewngtrzne, w ktorych bralem/bralam udziat i mam na to pos§wiadczenie:

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

imi¢ i nazwisko ucznia

Potwierdzenie prosze dostarczy¢ do pani Iwony Kotakowskiej lub do wychowawcy do dnia 5 czerwca 2023r.



