
Iłowa dn……………………………. 

…………………………………..                                        

(imię i nazwisko) 

 

………………………………….. 

(adres) 

 

………………………………….. 

(pesel) 

 

………………………………….. 

(nr telefonu) 

 

 

DEKLARACJA - 

o członkostwie w Uniwersytecie Trzeciego Wieku 

działającego w Bibliotece Kultury w Iłowej 

 

   

  Ja niżej podpisana/y oświadczam, że zamierzam wstąpić do Uniwerytetu Trzeciego Wieku 

działającego w Bibliotece Kultury w Iłowej oraz deklaruję moje uczestnictwo w jego działaniach. 

     Ponadto zobowiązuję się do opłacania comiesięcznej składki członkowskiej w wysokości ustalonej 

przez słuchaczy UTW ( 10,00 zł/ miesiąc od października do czerwca). W przypadku nieuiszczenia 

składek przez 3 miesiące nastąpi skreślenie z listy słuchaczy UTW. 

 

Deklaruję uczęszczać na wybrane zajęcia: 

1…………………………………………….. 

2…………………………………………….. 

3…………………………………………….. 

4…………………………………………….. 

5…………………………………………….. 

6…………………………………………….. 

7…………………………………………….. 

8…………………………………………….. 

 

 

 

……………………………………….. 

(czytelny podpis) 


