
Morawica, dnia...............................

…..............................................
        /imię i nazwisko/

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

…..............................................
               /adres/

Do
Gminnego Ośrodka Pomocy Społecznej
w Morawicy

Proszę  o  przekazywanie  świadczeń  rodzinnych/  świadczenia  wychowawczego  /fundusz  alimentacyjny/
świadczenie dobry start na mój rachunek bankowy o następującym numerze:

Jednocześnie oświadczam, że nie będę rościł/a pretensji wobec MGOPS w Morawicy w przypadku błędnie
podanego przeze mnie numeru rachunku bankowego.

…................................
podpis
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