Hlavicka

meno
ddtum narodenia

ulica a cislo
PSC a mesto/obec

(dalej len ,,Dobrovolnik”)

Vo, ,dna...........
VEC: Potvrdenie o vykone dobrovolnickej ¢Cinnosti
V zmysle § 5 ods. 6 zdkona ¢. 406/2011 Z. z. o dobrovolnictve v plathom zneni .........cc.occuue...... (ndzov
Organizacie), ....ccoceveveeeeune. (ulica @ €islo), wevvreeeverenne. (PSC a mesto/obec), I1CO: .......c........... ,
Statutdrny organ ... (dalej len ,Prijimatel dobrovolnickej pomoci“) vystavuje
Dobrovolnikovi toto potvrdenie o vykone dobrovolnickej ¢innosti:

¢ Doba trvania vykonu dobrovolnickej Cinnosti:
Den pocet hodin

Celkovo:

e Obsah vykonu dobrovolnickej ¢innosti: Dobrovolnicka cinnost bola vykondvand
Dobrovolnikom pre (uvedte organizacnu ZIOZKU).............ccceueeeeeeeueieeeeiieeeeeciiieeeeccivieeeeeans ako
prijimatela dobrovolnickej Cinnosti @ SPOCIVAIA U ..............eeeeeeeeeeeeeeceeeeeeeee e

e Hodnotenie &innosti Dobrovolnika: Cinnost Dobrovolnika povaZujeme za velmi dobru a
uZitocnu, kedZe pocas vykonu celej dobrovolnickej ¢innosti aktivne a zodpovedne pristupoval
k plneniu svojich uloh.

e Kontaktna osoba: ......cccceevreeevnnnnnnnnnns tel. C.ivevee. ,e-mail: ...,

podpis a peciatka Prijimatela



