KATOLICKIE STOWARZYSZENIE
PIELEGNIAREK I POLOZNYCH POLSKICH

Zarzad Glowny ul. Radna 14, 00-341 Warszawa
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Prosz¢ o przyjecie mnie w poczet cztonkow Katolickiego Stowarzyszenia Pielggniarek
i Potoznych Polskich. O$wiadczam, ze znane mi sa postanowienia Statutu, cele i zadania
Stowarzyszenia. Jednocze$nie zobowiazuje si¢ do ich przestrzegania, aktywnego uczestnictwa
w dziatalno$ci Stowarzyszenia i sumiennego wypelniania postanowien, a nadto strzec
godnosci cztonka Katolickiego Stowarzyszenia Pielggniarek i Potoznych Polskich.
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Cztonkowie wprowadzajacy:

Duszpasterz stuzby zdrowia lub inny Kaptan ...
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