
Nazwisko  Imię  
PESEL  Jednostka 

organizacyjna PSP  
Ulica i nr 
domu  Miejscowość  
Kod pocztowy  Poczta  
Telefon  Adres e-mail  

 

Do Zarządu  

Międzyzakładowej Kasy  

Zapomogowo – Pożyczkowej  

przy Komendzie Wojewódzkiej PSP 

 w Gorzowie Wlkp. 
 
 

WNIOSEK 

O ZMIANĘ WYSOKOŚCI MIESIĘCZNEGO WKŁADU CZŁONKOWSKIEGO 

Zwracam się z prośbą o wyrażenie zgody zmianę wysokości miesięcznego wkładu członkowskiego począwszy od miesiąca 

…………….. z dotychczasowej kwoty ………. na kwotę ………. 

 

 

…………………….  dnia ……………….r.                ……….………….……………………………..     

                                                                                             Własnoręczny podpis (imię i nazwisko) 

 

Decyzja Zarządu MKZP 

Zarząd MKZP na posiedzeniu w dniu .......................................... r. postanowił: 

□ udzielić zgodę na zmianę wysokości miesięcznego wkładu członkowskiego począwszy od miesiąca 

                z dotychczasowej kwoty ……..…. na kwotę …………. 

□ nie udzielić zgody na zmianę wysokości miesięcznego wkładu członkowskiego z powodu …………………………….. 

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

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

(podpisy członków Zarządu MKZP) 


