
SZKOLNY KLUB WOLONTARIATU SZKOŁY PODSTAWOWEJ W KALINÓWCE           

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 

KARTA CZŁONKA  ………………………………………………………………….. 
 
 

Zobowiązuję się do przestrzegania zasad wolontariatu i Regulaminu Szkolnego 
Klubu Wolontariatu, obowiązującego w szkole. 
 
     Podpis wolontariusza ……………………………. 
 
 

Data  Rodzaj działania  Liczba 
godzin 

Podpis opiekuna 

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 
 
 

   

 


