Wniosek o udzielenie ulgi w składce na zagospodarowanie i ochronę wód  z tytułu znacznej niepełnosprawności
Imię i nazwisko:  ………………………………………………………………...

Koło PZW:           …………………………………………………………….....
                               ………………………………………………………………..

Nr legitymacji PZW: ……………………………………………………………

Nr orzeczenia:     ………………………………………………………………..

OPINIA MACIERZYSTEGO KOŁA PZW:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

