Druk nr 4

( nazwisko i imie) (' miejsce pracy)

(numer Pesel)

(adres zamieszkania)

WNIOSEK
0 CZESCIOWE WYCOFANIE WKEADOW

Prosze o cze$ciowe wycofanie wkltadéw czlonkowskich w kwocie ... zt.. Ww. kwote
prosze przekaza¢ na rachunek bankowy o numerze:

BeStWINQ, AINIA .. civvniiiiii ettt irereeeer e,
(wlasnoreczny podpis)

Na podstawie ksigg MKZP stwierdzam nastepujacy stan konta wnioskodawcy:

wklady ..o zt. niesplacone zobowigzania ..........c.ceceerveiiennnicinseeen, zl.

Bestwina, dnia . ..oovvveeiiniiniiiiniiiinieeeieeeer s et eeeteeeeeeteeneteeeeeieeeteeteeeeetntaetaeaeetetaeraenarnn
(ksiegowy MKZP)

Decyzja Zarzadu MKZP w Urzedzie Gminy Bestwina

Zarzad MKZP na posiedzeniu w dniu .........ccovveiiinnniciennnnns postanowitl wyptaci¢ kwote w wysokosci
............................................ na wskazany rachunek bankowy tytutem czesciowego wycofania wkladow.
Bestwina, dnia .. .ovieviniiniiiiiiiiei e eaeaens e e et eteeteeeeeeteeeeteeteeieeneteeteeeenttaetetaetaetetaeraenaren

(podpisy cztonkow Zarzadu MKZP)

wyplacono przelewem dnia: ..o

podpis wyplacajacego: ...

(podpis ksiegowego)

Zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia 27.04.2016 r. w sprawie
ochrony o0séb fizycznych w zwiazku przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych MKZP przy Urzedzie Gminy Bestwina informuje, ze Klauzula informacyjna

o zasadach przetwarzania danych osobowych cztonkéw MKZP jest umieszczona na stronie:

htips:/ /bestwina.pl/urzad-gminy/mpkzp.



https://bestwina.pl/urzad-gminy/mpkzp

