Odcinek dla nadawcy

“ nr rachunku odbiorcy =

1512401213 1111 0000

23794368

odbiorca

STOWARZYSZENIE OPIEKI HOSPICYINE)
ZIEMICZESTOCHOWSKIE)
UL. KRAKOWSKA 45A, 42-202 CZESTOCHOWA

kwota

zleceniodawca

Polecenie przelewu / wplata gotdwkowa

stempel
dzienny
oplata:

nazwa odbiorcy

STOWARZYSZENIE OPIEKI HOSPICYJNEJ ZIEMI CZESTOCHOWSKIEJ

nazwa odbiorcy cd.

UL. KRAKOWSKA 45A, 42-202 CZESTOCHOWA

15]17274072131111000023794368
‘!—l ’E* wrglufi N kwota

nr rachunku zleceniodawcy (przelew) / kwota stownie (wptata)

nazwa zleceniodawcy

nazwa zleceniodawcy cd.

tytutem

oplata: O

pieczec, data i podpis(y) zleceniodawcy

odcinek dla banku odbiorcy




