
Żory, dnia ……………………….. r. 

 

 

………………………………….. 

………………………………….. 

………………………………….. 

 

 

 

     Zarząd Cechu Rzemiosł Różnych w Żorach 

                ul. Moniuszki 19/12 

                44-240 Żory 

 

 

 Zwracam się z prośbą o wykreślnie mojego członkostwa w Cechu Rzemiosł 

Różnych w Żorach z dniem ……………………………… Oświadczam również, że wszystkie 

płatności wobec Cechu Rzemiosł Różnych w Żorach zostały uregulowane. 

 

 

            _______________________________________________ 

                                               podpis członka Cechu Rzemiosł Różnych w Żorach 

 

 

 

Stwierdza się, że członek Cechu Rzemiosł Różnych w Żorach został skreślony z listy 
członków. 

_________________________________________________________________________________ 

Numer uchwały Zarządu Cechu Rzemiosł Różnych w Żorach 


