Zatgcznik Nr 1
do Regulaminu Gminnej Komisji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych

...........................................

............................................

(imie i nazwisko skiadajacego wniosek, adres)

Gminna Komisja Rozwigzywania
Problemoéw Alkoholowych w Koérniku

WNIOSEK O ZOBOWIAZANIE DO LECZENIA ODWYKOWEGO

................................................

Zwracam sie z prosbg o objecie leczeniem odwykowym Pana/i

IMIONA  TOOZICOW. .ottt ittt et e inees

urodzonego dnid.......coceeeieiiiiiiiiiii e ZamieSzKalegO W ......ocveiviiiiiiiii i,

..................................................................................................................................

.................................................................................................................................

(opisanie sytuacji spowodowanej naduzywaniem alkoholu przez dana osobe-atmosfera w domu, interwencje policji, pobyt w izbie wytrzezwiert)

....................................................



