OSWIADCZENIE PRACOWNIKA
(egzemplarz dla pracodawcy)

JA oswiadczam, ze
wyrazam zgode na pobieranie z mojego wynagrodzenia miesiecznego za
prace lub zasitku chorobowego sktadki zwigzkowej w wysokosci 10 zt i
przekazywanie w kazdym miesigcu tej kwoty na rzecz organizacji zaktadowej
OPZZ Konfederacja Pracy, ktora dziata w Provident Polska S.A. na numer
rachunku, ktory wskaze pracodawcy zarzad tej organizacji zwigzkowej. Moja

zgoda na powyzsze potrgcenie obowigzuje od dnia .................... do czasu
az jg cofne.
Data: Podpis pracownika:

OSWIADCZENIE PRACOWNIKA
(egzemplarz dla organizacji zwigzkowej)

0 - oswiadczam, ze
wyrazam zgode na pobieranie z mojego wynagrodzenia miesiecznego za
prace lub zasitku chorobowego sktadki zwigzkowej w wysokosci 10 zt i
przekazywanie w kazdym miesigcu tej kwoty na rzecz organizacji zakladowej
OPZZ Konfederacja Pracy, ktora dziata w Provident Polska S.A. na numer
rachunku, ktory wskaze pracodawcy zarzad tej organizacji zwigzkowej. Moja
zgoda na powyzsze potrgcenie obowigzuje od dnia .................... do czasu
az jg cofne.

Data: Podpis pracownika:



