……………………………                                                     POWIATOWY URZĄD PRACY
     Imię i nazwisko                                                                                                                 w KROŚNIE
………………………..

               PESEL

………………………..

               adres

WNIOSEK

1.  Wnoszę o dokonanie przelewu pobieranych świadczeń na konto osobiste w Banku

……………………………………………………………………………………………………………

Nazwa banku

……………………………………………………………………………………………………………

Nr  konta

2. Wnoszę o wypłatę pobieranych świadczeń w kasie Banku obsługującego   Powiatowy     

     Urzędu   Pracy w Krośnie.*







…………………………………………
                                                                                                              Data i podpis
*zaznacz odpowiednie

