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Deklaracja rezygnacji z członkostwa

Ja, niżej podpisany/a…………………………………………………………………………………………………………………. 
	(imiona i nazwisko)
Proszę o wykreślenie mnie z listy członków Stowarzyszenia CISV Polska (Oddział w Warszawie). 


…………………………………………………………………….. 	……………………………………………………………………..
	(miejscowość, data) 	(własnoręczny podpis)
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