
  

………………..……...……….. Łubie, dnia ………………………… r 

…………………...………….... 

 42 - 674 Łubie 
(Imię, Nazwisko i adres członka OSP) 

 

 

 

 

 Urząd Gminy Zbrosławice 
 

 

 

Wniosek 
o wypłatę ekwiwalentu pieniężnego za udział w działaniach ratowniczych i szkoleniowych 

organizowanych prze PSP lub gminę 

 

 

 Na podstawie art. 28 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 24 sierpnia 1991r. o ochronie przeciwpożarowej 

(tekst jednolity: Dz. U. 2002r. Nr 147 poz. 1229 z póź. zm.) wnoszę o wypłatę ekwiwalentu 

pieniężnego za udział w: 

A)* działaniach ratowniczych w dniu ………………………… w godzinach od …..…. do ……….  

o numerze ewidencyjnym zdarzenia ……………………….................. 

B)* szkoleniu pożarniczym organizowanym przez Państwową Straż Pożarną*/ Gminę*  

 w dniu …………………………….. w godzinach od ………. do ………. według załączonego 

zaświadczenia 

 

 

 
 

 

 

   ………………………………….. 
   (podpis Członka OSP) 

 

 

 

 

Potwierdzam: 
 

 

 

 

 

 ……………………………….… …………………………………. 
  (podpis Prezesa OSP) (podpis Komendanta Gminnego ZOSP) 

 

 *  -  niepotrzebne skreślić 


