
Gorzów Wlkp, dnia …………………… 

 

WNIOSEK O CZĘŚCIOWE WYCOFANIE WKŁADÓW CZŁONKOWSKICH W KZP 

 

 

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

…………………………………………. 
      (miejsce pracy) 

 

Zarząd Międzyzakładowej Kasy 

Zapomogowo-Pożyczkowej 
przy Stowarzyszeniu na Rzecz osób z 

Autyzmem w Gorzowie Wlkp. 

 

 

 

 Proszę o częściowe wycofanie moich wkładów członkowskich w Międzyzakładowej Kasie  

Zapomogowo-Pożyczkowej w kwocie …………………. zł (słownie: …………….………………… 

…………………………………………………………..). Wkłady proszę przelać na mój rachunek nr  

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

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

           (data)                                          (czytelny podpis członka KZP) 

 

 

Na podstawie kartoteki KZP stwierdzam następujący stan zadłużenia wnioskodawcy ……………. zł 

Na podstawie kartoteki KZP stwierdzam następujący stan wkładów wnioskodawcy ……………… zł 

 

 

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

            (data)                 (podpis i pieczęć księgowej KZP) 

 

 

DECYZJA ZARZĄDU KZP 

Zarząd KZP na posiedzeniu w dniu …..............………….. postanowił wypłacić  

Pani/Panu ……………………………………. część wkładów członkowskich w kwocie: 

……..……………… zł, (słownie: ……………………………………………………………………) 

pozostają wkłady członkowskie w kwocie: ……………………………. zł, (słownie: ………………. 

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

 

……………………………………..                                         
                         (data) 

1. ……………………………………… 

2. ……………………………………… 

3. ……………………………………… 

                                                                                                              Podpis Zarządu KZP 


