
  

 

 

Nazwa i adres Przedsiębiorstwa 

………………………………………………………………………………………………… 

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

NIP …………………………………. REGON …………………… 

 

Popierając działalność Stowarzyszenia Włókienników Polskich na rzecz środowiska 

inŜynierów i przedsiębiorstw włókienniczych, odzieŜowych i skórzanych, deklarujemy 

nasze uczestnictwo we współpracy ze Stowarzyszeniem, zgłaszając swój akces na członka 

wspierającego. 

Jednocześnie deklarujemy roczną składkę wpłacaną  na  konto ZG SWP w banku Millennium 

nr: 64 1160  2202 0000 0001 1100 4415 

w wysokości …………..zł (słownie:...........................................................................................) 

Kontakty z naszą firmą prosimy utrzymywać poprzez ........................................................... 

tel. nr ....................................................e-mail………………………………………………….. 

Miejscowość i data ................................................                                              

Podpis członka wspierającego 

  

                                                                                              ............................................... 

 

D E K L A R A C J A 
 

CZŁONKA WSPIERAJĄCEGO 
 

STOWARZYSZENIA WŁOKIENNIKÓW POLSKICH 


