Zalacznik nr 3
do Regulaminu Programu "Rodzina 3+"

Jastrzebie-Zdr¢j, dnia ................... 20.. rok
........... (|m|¢|naZW|sko)
Jastrzebie-Zdrdgj,
uliCa oo,
Potwierdzam odbior .........coceeueeeee. kart ,Rodzina 3+” o numerach:
L e e e

(imie i nazwisko, numer karty )

Data waznosci karty: ............ccceeenenene. 20 ...rok

(data i podpis)



