
Imię i nazwisko Członka/Członkini Rady: 

Funkcja w Radzie: 

Lp. data posiedzenia nr wniosku/operacji grupa interesu wyłączenia/konflikt interesu

Załącznik nr 7 do Regulaminu Wewnętrznego Rady 

WZÓR

REJESTR INTERESÓW

CZŁONKA RADY


