Miedzyzakiadowa Kasa
Zapomogowo-Pozyczkowa
przy Szkole Podstawowej

‘\I |< / I ) im. Janusza Korczaka w Zarnowcu
I

email: mkzp@s zkolazarnowiec.pl

nazwisko i imie cztonka kasy miejsce pracy

AAIES ZAMIESZKANIA: .........ocvieiei ettt et sttt te st e e e s e bt eas et saeseatetaessrsateebe s sesbesasans et st nnasetaeteas
NEBEIETONU: ... e bbb s e be s et be ses et ek ses et ea s heb et et se b et e ses et st seneaeeten
nr konta osobistego pozyczkobiorcy ( na ktére ma by¢ przelany czesciowy zwrot wktadow )

DO ZARZADU
MIEDZYZAKLADOWEJ KASY ZAPOMOGOWO-POZYCZKOWE)
PRZY SZKOLE PODSTAWOWEJ IM. JANUSZA KORCZAKA W ZARNOWCU

WNIOSEK O CZESCIOWE PRZEKSIEGOWANIE WKEADOW CZLONKOWSKICH

Prosze o przeksiegowanie moich wktaddw, zgodnie ze Statutem MKZP ( § 18 ust. 17 ) celem sptaty
zadtuzenia w kwocie ......cccoveeviueinnne zt,

data podpis cztonka kasy

WYPEENIA KSIEGOWOSC MKZP PRZY SZKOLE PODSTAWOWEI IM. J. KORCZAKA W ZARNOWCU

Stwierdzam na podstawie ksigg MKZP, ze na dzien ........ccceeeeveveverericecenerieece v
Stan wktaddw WyNosi .......cccceeeeiniceveveinienienenn, 24
Zadtuzenie W MKZP ........ccooeeveevccrveennnneeenveieneennen 24

Kwota do wptaty/ZWrotu ........cveeeerevereeeeevienerenenns zt

data i podpis ksiegowego

DECYZJA ZARZADU MKzP

Uchwatg Zarzagdu MKZP na posiedzeniu dnil .....c.ccceeeeeeveneereeneeineseniee e seeseeens postanowit przeksiegowac czes¢ wktadow

PANI/PANU ettt et st s et st eb et e st ea s st e bereae s W KWOCIE vttt st s zt

Zarzad MKZP




