Załącznik nr 2 do zarządzenia nr V/55/ 2019 

                                                                                    Burmistrza Solca Kujawskiego z dnia 21 marca  2019 roku                   w sprawie określenia wysokości opłat za korzystanie 
ze świetlic wiejskich  położonych  na terenie Gminy Solec Kujawski 
........................................................                                Solec Kujawski, dnia............................
Imię i nazwisko/ nazwa wnioskodawcy                                    
adres.............................................

nr telefonu………………………………
WNIOSEK O ODPŁATNE/ NIEODPŁATNE KORZYSTANIE ZE                                ŚWIETLICY WIEJSKIEJ*
Wnioskuję  o wyrażenie zgody na korzystanie z  pomieszczeń świetlicy wiejskiej 
w..............................................................
1.Wnioskodawca- organizator....................................................................................................
.......................................................................................................................................................
2. Opiekunowie: 

1. Imię i nazwisko, adres zamieszkania, nr. tel...........................................................................
.......................................................................................................................................................2. …………………………………………………………………………………………………..
3. Impreza ubezpieczona TAK/ NIE *

4. Rodzaj imprezy.......................................................................................................................
5. Ilość osób korzystających ze świetlicy....................................................................................
6. Rodzaj wykorzystywanych pomieszczeń SALA DUŻA , SALA MAŁA, KUCHNIA, WC, POMIESZCZENIA NOCLEGOWE*

7. Ilość osób korzystających z noclegów………………………………………………………..
8. Okres korzystania z  pomieszczeń świetlicy(data, godziny) ....................................................
                                                   ...........................................  
                                               /czytelny podpis wnioskodawcy/

         Koło Gospodyń Wiejskich ** - Wyraża zgodę/ Nie wyraża zgody *

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

                       /czytelny podpis Przewodniczącej lub Zastępcy KGW/

             Rada Sołecka ** /Sołtys * - Wyraża zgodę */ Nie wyraża zgody *

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

/czytelny podpis Przewodniczącego RS, Zastępcy Przewodniczącego RS lub Sołtysa/

              Gmina Solec Kujawski – Wyraża zgodę */ Nie wyraża zgody ** 

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

                                          / czytelny podpis osoby uprawnionej/ 

* niepotrzebne skreślić
