
WNIOSEK O SKREŚLENIE  Katowice, dnia ………………........................ 

Z LISTY CZŁONKÓW KZP 

     ………………………………………………. 
                    ( nazwisko i imię) 
 

Proszę o skreślenie mnie z listy członków Kasy Zapomogowo – Pożyczkowej przy AWF 

im. Jerzego Kukuczki w Katowicach z powodu 

 

………………………………………………………………………………………………. 
 

oraz zwrot moich wkładów po potrąceniu ewentualnego zadłużenia na konto bankowe 

 

numer: ………………………………………………………………………………………. 
 

Katowice, dnia ……………20…….r.  ……………………………………… 
       (własnoręczny podpis) 
 

 

Stwierdzam na podstawie Ksiąg KZP, że stan wkładów ww. wynosi ………………….. zł 

 

Niezapłacone zobowiązania w kwocie ………………………….. zł 

 

Katowice, dnia ……………20…….r.  ……………………………………… 
           (księgowy KZP) 
 

 

Decyzją Zarządu KZP z dnia ……………… 20……..r. skreśla się Panią/Pana 

 

………………………………………………………………… z listy członków. 

 

Po potrąceniu zadłużenia, to jest …………………………zł, pozostałe wkłady 

 

w kwocie ……………………….zł zatwierdza się do wypłaty w kasie KZP lub na podany 

numer konta bankowego. 
 

 

…………………………….      ………………..………….      …………………………….. 
                Skarbnik             Sekretarz                Przewodniczący 
 
 

 Wypłata w kasie Wypłata przelewem 

 

Kwota……………….. zł   Kwota………….…….. zł 

(słownie złotych ……………………  (słownie złotych …………………… 

…………………….………………..)  …………………….………………..) 

 

 

otrzymałem(am) dnia …………20….r.   wypłacono dnia…………20….r.  

 

…………………………………..…… …………………………………..…… 
 (podpis otrzymującego) (podpis wypłacającego) 

 

WNIOSEK O SKREŚLENIE  Katowice, dnia ………………........................ 

Z LISTY CZŁONKÓW KZP 

     ………………………………………………. 
                    ( nazwisko i imię) 
 

Proszę o skreślenie mnie z listy członków Kasy Zapomogowo – Pożyczkowej przy AWF 

im. Jerzego Kukuczki w Katowicach z powodu 

 

………………………………………………………………………………………………. 
 

oraz zwrot moich wkładów po potrąceniu ewentualnego zadłużenia na konto bankowe: 

 

numer: ………………………………………………………………………………………. 
 

Katowice, dnia ……………20…….r.  ……………………………………… 
       (własnoręczny podpis) 
 

 

Stwierdzam na podstawie Ksiąg KZP, że stan wkładów ww. wynosi ………………….. zł 

 

Niezapłacone zobowiązania w kwocie ………………………….. zł 

 

Katowice, dnia ……………20…….r.  ……………………………………… 
           (księgowy KZP) 
 

 

Decyzją Zarządu KZP z dnia ……………… 20……..r. skreśla się Panią/Pana 

 

………………………………………………………………… z listy członków. 

 

Po potrąceniu zadłużenia, to jest …………………………zł, pozostałe wkłady 

 

w kwocie ……………………….zł zatwierdza się do wypłaty w kasie KZP lub na podany 

numer konta bankowego. 
 

 

…………………………….      ………………..………….      …………………………….. 
                Skarbnik             Sekretarz                Przewodniczący 
 
 

 Wypłata w kasie Wypłata przelewem 

 

Kwota……………….. zł   Kwota………….…….. zł 

(słownie złotych ……………………  (słownie złotych …………………… 

…………………….………………..)  …………………….………………..) 

 

 

otrzymałem(am) dnia …………20….r.   wypłacono dnia…………20….r.  

 

…………………………………..…… …………………………………..…… 
 (podpis otrzymującego) (podpis wypłacającego) 

 


