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załącznik nr 3 do Porozumienia 
o wykonywaniu świadczeń wolontarystycznych 

 
 
 
 
 

ZAŚWIADCZENIE O ODBYCIU WOLONTARIATU 
 
 
 

Zaświadcza się, że Pan/Pani ………………………………………………...........................................… 

(imię i nazwisko) 

odbył/a wolontariat w ....................…………………………………………………………….......…………… 

(nazwa jednostki organizacyjnej) 

w Uniwersytecie Przyrodniczym we Wrocławiu w wymiarze ………….(godzin/tygodni). 

 
 
 
 
Główne obowiązki wykonywane podczas wolontariatu: 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Opinia dotycząca wykonania przez wolontariusza powierzonych zadań: 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
Podpis opiekuna wolontariusza Korzystający 

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