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WNIOSEK O UZGODNIENIA DOTYCZĄCE RODZAJU, ZAKRESU  

I SPOSOBU ZABEZPIECZENIA RATOWNICZEGO IMPREZY 

 

1. INFORMACJE DOTYCZĄCE ORGANIZOWANEJ IMPREZY 

a) Nazwa imprezy 

 

 

 

b) Rodzaj imprezy (np.artystyczno-rozrywkowa, sportowa etc.) 

 

 

 

c) Adres oraz przebieg/trasa/miejsce imprezy 

 

 

 

d) Data, godzina rozpoczęcia i zakończenia imprezy 

 

 

 

e) Planowana liczba uczestników 

 

 

 

2. DANE ORGANIZATORA IMPREZY 

a) Nazwa (imię i nazwisko) 

 

 

 

b) Adres 

 

 

 

c) Telefon, mail 

 

 

 

d) NIP 
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3. Zobowiązania organizatora: 

  Organizator zapewnia POMOC MEDYCZNĄ I PRZEDMEDYCZNĄ, dostosowaną do liczby 

uczestników imprezy, a także odpowiednie zaplecze higieniczno-sanitarne (zgodnie z wymaganiami 

zawartymi w art. 65a ust.2 pkt. 3 Ustawy z dnia 20 czerwca 1997r. Prawo o ruchu drogowym) 

 

 Organizator zapewnia DROGI EWAKUACYJNE ORAZ DROGI UMOŻLIWIAJĄCE DOJAZD 

SŁUŻB RATOWNICZYCH i Policji, Straży Granicznej oraz Żandarmerii Wojskowej (zgodnie z 

wymaganiami zawartymi w art. 65a ust.2 pkt. 4 Ustawy z dnia 20 czerwca 1997r. Prawo  

o ruchu drogowym)  

 

4. WYKAZ ZAŁĄCZNIKÓW 

 

 

 

 

 

 

 

5. DANE DO FAKTURY (wypełnić jeżeli są inne niż dane organizatora imprezy) 

 

a) Nazwa (imię i nazwisko) 

b) Adres 

c) Telefon, mail 

d) NIP 

Wszystkie faktury będą wystawiane oraz przekazywane zgodnie z obowiązującymi przepisami i wymogami KSeF. 

 

6. UWAGI 

 

 

 

 

 

 

      Data, pieczęć i podpis Organizatora 

 

 

 

     ………………………………………… 


