
                                                                                                                                          Załącznik Nr 1 

                                                                                                                                              do Uchwały Prezydium ZO PZW w Legnicy 

                                                                                                                                         nr 21/2019 z dnia 07.07.2019 r. 

O Ś W I A D C Z E N I E 
 

Ja niżej podpisany .............................................................................................................................  
(Nazwisko i Imię) 

 
legitymujący się Kartą Wędkarską Nr .............................................................................................  
 
zamieszkały ....................................................................................................................................... 

                  (pełny adres) 

oświadczam, że rezygnuję z członkostwa w Kole PZW:  
 
........................................................................................................................................................... 

W związku z tym proszę o przesłanie mojej Karty Ewidencyjnej Członka PZW na adres: 
 
........................................................................................................................................................... 

(podać dokładny adres i nazwę Koła, do którego chce przejść). 
 

 

                                                                                                                                     .............................................................. 
                                                                                                                               (czytelny podpis) 

Data ......................................... 

Imię i nazwisko oraz podpis osoby przyjmującej oświadczenie w imieniu Zarządu Koła PZW: 

 
………………………………………………………………                              ………………………………………. 
                                            (imię i nazwisko)                                                                                                                   (podpis) 


