Zywiec, dnia............oocvvvviin

Prosba o zmiang sposobu ;vyplaty

----------------------------------------------------------------------------

llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll

Prosz¢ o wyplate Swiadczen (zaznacz prawidlowe):

® swiadczenia wychowawczego (500+),

® Swiadczen rodzinnych: zasitek rodzinny, $wiadczenie rodzicielskie, zasilek
pielegnacyjny, SZO, §wiadczenie pielegnacyjne (podkreslié wilasciwe),

® Swiadczen z Funduszu Alimentacyjnego

od miesigca ........ .

...... ..I.ll.l.!...l.l.'.'.'ll.l!...

® na numer konta:

® w kasie MOPS w Zywcu

l'....l'.'.l."lI.l'....l.. eevone

(data i podpis)

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

(podpis osoby przyjmujgcej)

UWAGI PRACOWNIKA:



