
 
 
…………………………………………. 

(pieczątka jednostki zgłaszającej) 
 

KARTA ZGŁOSZENIA 
na szkolenie członków i funkcyjnych Ochotniczych StraŜy PoŜarnych 

 
………………………………………………………………………….. 

(rodzaj, termin szkolenia) 
 

1. Nazwisko i imię ……………………………….…………….. imię ojca …………….……………. 

2. Data i miejsce urodzenia …………………………….…………….. woj. …………….…..………. 

3. Nazwa Jednostki OSP, gmina ……….……………………………………………………………… 

4. PrzynaleŜność jednostki OSP do Krajowego Systemu Ratowniczo – Gaśniczego (tak/nie) ……… 

rok włączenia   ………………………………………………..……………………………………. 

5. Funkcja w OSP ……………………………………………………………..……………………… 

6. Dotychczasowe wyszkolenie poŜarnicze – rodzaj, data …………………………………………… 

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

7. Wykształcenie ogólne ……………………………………………………………….……………... 

8. Adres zamieszkania ………………………………………….…………………………………….. 

9. Wymagane dokumenty (do wglądu na szkoleniu) 

a) dowód osobisty, 

b) legitymacja OSP 

c) świadectwo wyszkolenia poŜarniczego, 

d) karta okresowych badań lekarskich z terminem waŜności 

do końca szkolenia. 

…………………………………… 
(podpis Naczelnika OSP) 

 
 
 
………………………….……………….. 

(Pieczątka jednostki delegującej) 
 

KARTA SKIEROWANIA 
(wypełnia właściwy Urząd Gminy) 

 
Kieruję Pana ……………………………………………. na szkolenie …….…………………………………….. 

organizowane przez Komendę Powiatową Państwowej straŜy PoŜarnej w powiecie warszawskim zachodnim  

z siedzibą w Błoniu w terminie ……………………………… 200 … roku. 

 
 

…………………………………………..  ………………………………………… 
(Komendant Gminny)     (Urząd Gminy) 


