
Piła, dnia ..................................................................

WOJEWÓDZKIE CENTRUM
ZARZĄDZANIA KRYZYSOWEGO
W POZNANIU

ZAWIADOMIENIE O ZAMIARZE ZORGANIZOWANIA ZGROMADZENIA 
(postępowanie uproszczone)

I. Oznaczenie organizatora:

1. ..............................................................................................................................................................
( imię i nazwisko)

2. PESEL …..............................................................................................................................................

3. .............................................................................................................................................................*)
(rodzaj i numer dokumentu tożsamości)

4. e-mail …................................................................ tel …......................................................................

II.

1. Data  .......................................  godzina  ….........................  miejsce  rozpoczęcia  zgromadzenia

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

2. Przewidywany czas trwania zgromadzenia od godz. …............................. do godz. ….......................

3. Przewidywana liczba uczestników …....................................................................................................

4. Ewentualna trasa przejścia ze wskazaniem miejsca zakończenia zgromadzenia …..............................

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

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

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

5. Ewentualne zagrożenia, które mogą pojawić się w trakcie zgromadzenia 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................

................................................................

(podpis składającego zawiadomienie)

* ) wypełnić tylko w razie braku PESEL
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