……………………………………

/imię i nazwisko/ nazwa jednostki/

……………………………………

Adres

…………………………………… 


Urząd Miejski
Nr telefonu





w Żarach
…………………………………… 


NIP

WNIOSEK  O  UŻYCZENIE  SALI  FOLWARCZNEJ  
Zwracam się z prośbą o użyczenie sali konferencyjnej w celu ……………………………………………………………………………………..………….. 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………

w dniu ………….….. ; 
w godzinach od ……..……. do …………… ; 

1. Planowana ilość uczestników spotkania …………

2. Rzutnik multimedialny – TAK ; NIE*)

3. Dostęp do Internetu – TAK ; NIE*)

4. Osobą odpowiedzialną ze strony użyczającego, w szczególności za:

- zachowanie porządku i czystości,

- przestrzeganie bezwzględnego zakazu palenia w budynku,

- pozostawienie Sali w stanie nienaruszonym

wyznaczam (imię i nazwisko) ………………………………., nr telefonu …………………….., 

5. Inne uwagi …………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………….. 

     (podpis wnioskodawcy) 

