oops’ Migjsko-Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej w Opocznie

3 ul. Adama Mickiewicza 2A, 26-300 Opoczno
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OSWIADCZENIE

DOTYCZACE FORMY WYPLACANIA SWIADCZEN

PESEL:

Przyznane $wiadczenie rodzinne / fundusz alimentacyjny/$wiadczenie wychowawcze (niepotrzebne
skresli¢) prosze przekazywac na:
Nr rachunku: od MieSIACa .icviisnmmmrsissinsvannssnanmoanss
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(ponizsze wypetni¢, jezeli wiascicielem konta jest inna osoba niz ubiegajaca si¢ o $wiadczenia )

Nazwisko i imie wtasciciela/wspotwiasciciela KOnta:...............oooiiii i
Adres wlascicielaWspOWIASCICIBIA KOMEA: . «.usswvavamssimminssrsss s s s s a s iess 10 50 Freses s vV 5065103 050 SERETa S VA b a s e s elenn
NUMEr PESEL ......coviitiiieiiirieienieeereeeeeeeeeeeeeceeeenes

Q= T (podpis osoby ublegajace sie)

Os$wiadczenie stanowi zatgcznik do wniosku o ustalenie uprawnien do $wiadczen rodzinnych i opiekuficzych, $wiadczeri wychowawczych,
$wiadczen z funduszu alimentacyjnego, $wiadczen pomocy materialnej dla uczniéw, okresla forme i sposéb wyptaty $wiadczenia dla osoby
uprawnionej. Osoba ubiegajaca sie o wyptate $wiadczenia zobowigzana jest do informowania o wszelkich zmianach majgcych wptyw na forme i
sposdb wypfaty $wiadczenia (np. zmiana numeru konta, banku, adresu zamieszkania).



