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ПЕРСОНАЛЬНИЙ СКЛАД
органу самоорганізації населення 

«_____________________________________________________________________»
/назва ОСН/

Голова  ________________________________________________________________
/прізвище, ім’я, по батькові, рік народження,
_______________________________________________________________________
місце проживання, контактний телефон/

Заступник голови  _______________________________________________________
/прізвище, ім’я, по батькові, рік народження,
_______________________________________________________________________ 
місце проживання, контактний телефон/

Секретар  ______________________________________________________________
/прізвище, ім’я, по батькові, рік народження,
_______________________________________________________________________
місце проживання, контактний телефон/


Члени: 	

1. _______________________________________________________
                                        /прізвище, ім’я, по батькові, рік народження, місце проживання, контактний телефон/

1. _______________________________________________________
 /прізвище, ім’я, по батькові, рік народження, місце проживання, контактний телефон/

1. _______________________________________________________
  /прізвище, ім’я, по батькові, рік народження, місце проживання, контактний телефон/



Голова                                      _______________      ________________________
                                                                                        /підпис/                                           /ПІБ/

Секретар                                  _______________      ________________________
                                                                                       /підпис/                                          /ПІБ/
