
 

………………………………………………….                              Kamienna Góra dnia ………………… 
                         ( imię i nazwisko ) 

 

……………………………………………………… 
      (adres) 

 

……………………………………………………… 

 

 

 

Proszę o przekazywanie mojego zasiłku dla bezrobotnych/dodatku aktywizacyjnego/stypendium 

na rachunek bankowy, którego jestem właścicielem (współwłaścicielem) w Banku 

……………………………………………………………………………………………………………….. 

Nr konta …………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

Uwaga ! : 

 na rachunek będą przekazywane świadczenia począwszy od świadczenia za miesiąc , w którym wniosek 

wpłynął do PUP w Kamiennej Górze . 

  o wszelkich zmianach dotyczących rachunku należy niezwłocznie powiadomić tut. Urząd.  

 

 

 

 

          ………………………………… 
                      (podpis bezrobotnego )  

 

 

 

 

 


