...................................... Bytom, dnia..............

nr telefonu

Zarzad MLKS ,,Czarna Strzala”
ul. Pitkarska b/n
41-902 Bytom

Na podstawie §18 pkt. 1 ust. 1 Statutu MLKS ,,Czarna Strzata” zwracam si¢ z prosba

o skreslenie z listy cztonkéw MLKS ,,Czarna Strzata” z dniem ..................

Oswiadczam, ze sprzet sportowy wydany zgodnie z kartotekg sprzetu nr .... zostal

zwrocony do magazynu Klubu w dniu .......

Oswiadczam, ze wszelkie kwestie finansowe zostaty uregulowane do dnia wystgpienia

na pisSmie.

podpis cztonka podpis opiekuna prawnego*
WYPELNIA: MLKS ,,CZARNA STRZALA”

Zaswiadcza si¢, ze sprzet sportowy wydany zgodnie z kartotekg sprzetu nr ... Zostat

zwrocony do magazynu Klubu w dniu .........

Zaswiadcza sie, ze Pan/Pani ........................ posiada/nie posiada** zalegtosci
finansowe wobec MLKS ,,Czarna Strzata” w kwocie ................. , wobec o$wiadczenia

wystepujgcego termin optacenia nalezno$ci uptywaw dniu ...............
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podpis czfonka Zarzgdu MLKS ,, Czarna Strzata

podpis cztonka podpis opiekuna prawnego*

Potwierdzam tres¢ niniejszego podania oraz oswiadczenia i nie WnoSze do niego uwag.

podpis cztonka podpis opiekuna prawnego*

*w przypadku osob niepetnoletnich
** niepotrzebne skresli¢



