(PESEL)
przy Nadodrzanskim OSG
Prosze o zwigkszenie miesigcznej sktadki w PKZP do kKWoty ......c..cccevvevieiinnnne. zk.
............. s
Stan konta na dziefl ................... 201... 1.
Wkiad / sktadka e
Zadtuzenie e
Uwagi ettt et e h et a et e bt s bt et eaeesae
Data i podpis ksiegowej PKZP : ......ccoooiiiiiiiieieeee,
Decyzja Zarzadu PKZP przy NoOSG w Krosnie Odrzanskim z dnia ..................... ,

wyrazamy / nie wyrazamy @ zgody / zgode @ na zwigkszenie miesi¢cznej skladki cztonkowskiej
w PKZP do ..........uueeuenneen. /8

m.p. e e eeeeeteteieeeattitiieeeeeteaaaaaatttteeteetataasanantntaens
( Piecze¢c i podpisy cztonkéw Zarzadu PKZP przy NoOSG)

Imie, nazwisko i dane kontaktowe wypetniac DRUKOWANYMI LITERAMI!!!
(*) - niepotrzebne skresli¢




