Pieczatka podmiotu

Zaswiadczenie o optacaniu sktadki cztonkowskiej na rzecz
Okregowej lzby Pielegniarek i Potoznych w Watbrzychu
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Informuje sie, ze do dnia 31 marca 2025 r. nieprzerwanie odprowadzane byty sktadki cztonkowskie na rzecz
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Watbrzych w wysokosci 1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego
brutto, zgodnie z tekstem jednolitym uchwat Nr 18 i 22 VII Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych w sprawie
wysokosci sktadki cztonkowskiej oraz zasad jej podziatu na podstawie art. 20 pkt 11 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r.
0 samorzadzie pielegniarek i potoznych (tj.: Dz. U. z 2021 r. poz. 628 ze zm.)
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Informuje sie, ze od dnia 1 kwietnia 2025 r. nieprzerwanie odprowadzane sg sktadki cztonkowskie na rzecz Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych w Watbrzych w wysokosci 1% przecietnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej
w poprzednim roku kalendarzowym, zgodnie z tekstem jednolitym uchwaty Nr 5 | Nadzwyczajnego Krajowego Zjazdu
Pielegniarek i Potoznych z dnia 23 wrzes$nia 2024 r. w sprawie wysokosci sktadki cztonkowskiej oraz zasad jej podziatu
na podstawie art. 20 pkt 11 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych (tj.: Dz. U. z 2021 r.
poz. 628 ze zm.)
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