DEKLARACJA

uczestnictwa w programie ,,Pom6zmy kasztanowcom” realizowanego na terenie
Puszczy Kozienickiej
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Adres szkoty, nr tel.
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Imiona 1 Nazwiska uczestnikow akeji:
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Czy szkota przeprowadzata wczesniej akcje ochrony kasztanowcoOw zwyczajnych w swojej
miejscowosci?

Tak Nie

Jesli tak, to kiedy, z jaka organizacja 1 na czym polegata ochrona kasztanowcow
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Data zgloszenia podpis zgtaszajacego
1 pieczec szkoly



