
 

 

Załącznik nr 2 do Regulaminu Funduszu „POMAGAM CAŁY ROK” 

 

OŚWIADCZENIE O REZYGNACJI Z UDZIAŁU  
W FUNDUSZU POMAGAM CAŁY ROK 

Regularna składka pracownicza w BOŚ S.A. 

 
Imię: ………………………………………………………………………………………………………………………..……. 

Nazwisko: ………………………………………………………………………………………………………………………..……. 
Adres e-mail, telefon: ………………………………………………………………………………………………………………………..……. 

Jednostka org. BOŚ SA.: ………………………………………………………………………………………………………………………..……. 
 

 

Oświadczam, że rezygnuję z udziału w Funduszu POMAGAM CAŁY ROK organizowanego przez 
Fundację Banku Ochrony Środowiska, a tym samy z regularnej składki pracowniczej w BOŚ S.A. Proszę 
o wstrzymanie potrąceń z mojego wynagrodzenia za pracę przekazywanych na ten cel począwszy od 
kolejnego miesiąca. 

 

………………………………………………………….. ………………………………………………………….. 

miejscowość i data podpis 
Pracowniczki/Pracownika 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


