
OŚWIADCZENIE WOLONTARIUSZA CAŚ UW 

 

 

Ja, niżej podpisany/a ……………....................................................................................., 

 

 
uczestniczący/a w wykonywaniu świadczeń wolontariackich na rzecz Centrum 
Archeologii  Śródziemnomorskiej Uniwersytetu Warszawskiego, na podstawie 
Porozumienia o wykonywaniu przez wolontariuszy świadczeń na rzecz Uniwersytetu,  
zgodnie z  Zarządzeniem nr 68 Rektora Uniwersytetu Warszawskiego z dnia 9 kwietnia 
2021 w sprawie Regulaminu Uniwersyteckiego Centrum Wolontariatu i zasad korzystania 
ze wsparcia wolontariuszy przez jednostki organizacyjne Uniwersytetu Warszawskiego  

 

niniejszym oświadczam, że: 

działając dobrowolnie i świadomie, zrzekam się przysługujących mi świadczeń na 
podstawie § 6 wskazanego Porozumienia. 

 

Oświadczam, że decyzja ta została podjęta przeze mnie w sposób dobrowolny, bez 
przymusu oraz z pełną świadomością jej skutków. 

 

................................................. 
(miejscowość, data) 

 

................................................. 
(czytelny podpis wolontariusza) 

 


