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MIĘDZYZAKŁADOWA KASA ZAPOMOGOWO POŻYCZKOWA

PRZY GMINNYM  ZAKŁADZIE OŚWIATY W OZIMKU

UL. KS. JANA DZIERŻONA 4B

46-040 OZIMEK

REGON: 524986886
______________________________________________________________  
Załącznik Nr 2

	Nazwisko i imię członka
	
	Zmiana nazwiska członka
	

	Adres zamieszkania 
	
	Zmiana adresu zamieszkania
	

	adres e-mail
	
	zmiana adresu e-mail
	

	Telefon 
	            
	zmiana telefonu
	

	Stanowisko
	
	ZAKŁAD PRACY
	


ODNOWIENIE DANYCH 
W DEKLARACJI  PRZYSTĄPIENIA DO MKZP 
 przy Gminnym Zakładzie Oświaty w Ozimku 

Proszę o zmianę danych znajdujących się w deklaracji członkowskiej z powodu:

□ zmiany danych osobowych (jak wyżej )                                                       …………………………………………………...

                                                                                                                                           (własnoręczny podpis wnioskodawcy)

□ zmniejszenia/zwiększenia miesięcznego wkładu                
           ………………………………………………….

                                                                                                                                          (własnoręczny podpis wnioskodawcy)
□ zmiany osoby uprawnionej(dodatkowo zał 1A)                         
             ………………………………………………

                                                                                                                                                                              (własnoręczny podpis wnioskodawcy)

1. Jednocześnie oświadczam, że : 
2.  Będę ściśle przestrzegać postanowień statutu, który jest mi znany, uchwał walnego zebrania członków/delegatów  oraz  postanowień organów MKZP. 
3. Deklaruję miesięczny wkład członkowski w wysokości ………… zł

4. W razie mojej śmierci wpłacone przeze mnie wkłady członkowskie, po potrąceniu ew. zadłużenia należy wypłacić:

……………………………………………………………              


………………………………………………………………….      
(Nazwisko i Imię  oraz stopień pokrewieństwa)                                                                                 (PESEL) 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………                      
(Adres zamieszkania, ) 
………………………………………………………………..                                                      
                     ………………………………………………………………………………….
 (Data)                                                                                                                                        

(Własnoręczny podpis) 
Decyzja Zarządu MKZP przy GZO w Ozimku

Zarząd MKZP na posiedzeniu w dniu ....................................................... r.  zatwierdził zmiany przedstawione w niniejszym wniosku. 

.................................................................             ..................................................................  
(miejscowość i data)                                                         (podpisy Zarządu MKZP)
