
 

Wszystkie komórki organizacyjne MOPR Wersja 1.1 Strona 1 z 1 

 

 
 

Ostrołęka, …………………………….……………..… 
       (data) 

      

……………………………………………………………….……… 

        (Imię i nazwisko uczestnika)  

 

 

Oświadczam, że zapoznałem/am się z Regulaminem Dziennego Domu „Senior+” 

Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie w Ostrołęce. Jednocześnie zobowiązuję się 

do przestrzegania jego postanowień. 

 

 

…………………………………………………..… 

    (podpis) 


