…………………………………..




…………………………….

         Pieczątka podłużna oddziału






miejsce i data
	Adres korespondencyjny (+telefon) oddziału 

	Aktualny numer konta bankowego oddziału 
Bank:…………………………………………………………………..

Nr rachunku:…………………………………………………………..

…………………………………………………………………………


WYKAZ PÓŁROCZNY za …….półrocze ………. roku

	Zarząd Oddziału PZHGP………………………………………….
	Adres: /ul ,kod, miejscowość/  

      telefony kontaktowe

	Podać adres
	1,
	Prezes Zarządu

 Oddziału 
	
	

	
	2,
	Wiceprezes ds. lotowych
	
	

	
	3,
	Wiceprezes ds. finansowych
	
	

	
	4,
	Wiceprezes ds. gospodarczych
	
	

	
	5,
	Sekretarz Zarządu Oddziału 
	
	


	L.p.
	Numer i nazwa

Sekcji 
	Ilość członków (składek)
	Adres korespondencyjny sekcji  + telefon
	Uwagi!

Zmiana adresu korespondencyjnego

	
	
	było
	jest
	
	

	1,
	
	
	
	
	

	2,
	
	
	
	
	

	3,
	
	
	
	
	

	4,
	
	
	
	
	

	5,
	
	
	
	
	

	6,
	
	
	
	
	

	7,
	
	
	
	
	

	8,
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	Pozostali członkowie
	było
	jest

	Zgodnie z Ustawą z dnia 29.08.1997 r. o Ochronie Danych Osobowych (Dz.U. Nr 133, poz. 833) wyrażamy zgodę na wykorzystanie adresów korespondencyjnych do celów wewnętrznych PZHGP.
	- Honorowi
	
	

	
	- Wspierający
	
	


Sekretarz



pieczęć okrągła oddziału

        Prezes
