WNIOSEK

o nadanie odznaczenia Zasłużony Działacz Ludowych Zespołów Sportowych

1. Imię i nazwisko: ..................................................................................................................
...........

2. Data i miejsce urodzenia: ..............................................................................................................

3. Miejsce zamieszkania: ...................................................................................................................

4. Miejsce pracy i zajmowane stanowisko: ......................................................................................
5. Wykształcenie: ................................................................................................................................

6. Funkcja w Zrzeszeniu: ................................................................... staż w LZS: .........................

7. Posiadanie odznaczenia (podać rodzaj, stopień i rok nadania)

a) państwowe:

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

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

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

b)  Zrzeszenia:



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

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

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

b) inne  

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

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

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

8. Czy był karany sądownie: ..............................................................................................................

      9.Uzasadnienie wniosku: 
...............................................................................................................................................................

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

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

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

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

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

     10. Jednostka sporządzająca wniosek:

Łódź, dnia


stanowisko służbowe (funkcja)



podpis

11.Wniosek /nie/rozpatrzono na posiedzeniu Prezydium RW Z LZS  w Łodzi w dniu. 

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

12. Wniosek /nie/zatwierdzono

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

Warszawa dnia

stanowisko służbowe (funkcja)



podpis

