............................................................................
                      Gdańsk, dnia .............................................
(imię i nazwisko) 

............................................................................
(adres)

.............................................................................

(PESEL)
                                     Gdański Urząd Pracy
Proszę o przelewanie moich świadczeń na konto w banku:
............................................................................................................................................................................
(pełna nazwa banku)

∟∟- ∟∟∟∟- ∟∟∟∟- ∟∟∟∟- ∟∟∟∟- ∟∟∟∟-∟∟∟∟
 (nr rachunku)

................................................... 


                        

       ...................................................
(wprowadził)





 

                               (podpis)
