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(Adres zamieszkania)

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na przekazywanie moich naleznosci z tytutu:

Zasitku rodzinnego oraz dodatkéw do zasitku rodzinnego;
Zasitku pielegnacyjnego;

Swiadczenia pielegnacyjnego;

Specjalnego zasitku opiekunczego;

Zasitku dla opiekuna;

Jednorazowej zapomogi z tytuhu urodzenia si¢ dziecka;
Sw1adczen1a rodzicielskiego;

Sw1adczema wychowawczego;

Swiadczen z funduszu alimentacyjnego;

Stypendium szkolnego;

Zasitku szkolnego;

Dodatku mieszkaniowego.

BELE R G E B E L EE

na wskazane konto bankowe:




