Osoba wnioskujaca:

Do:
Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie
Ul. Korczaka 5, 64-100 Leszno

DYSPOZYCJA STALA PRZELEWU NA KONTO

Wnosze o przekazywanie naleznych mi swiadczen:
o zasitku rodzinnego
o zasitku pielegnacyjnego
o $wiadczenia pielggnacyjnego
o specjalnego zasitku opiekunczego
o zasitku dla opiekuna
o $wiadczenie rodzicielskie
O jednorazowa zapomoga z tytulu urodzenia si¢ dziecka (,,Becikowe”)
o ,,Leszczynskie becikowe”
o $wiadczenia wychowawecze (,,500+7)
o ,,Dobry start” (,,300+”)

na nastepujace konto bankowe:

Jednoczesnie o$wiadczam, ze ponosze peilng odpowiedzialno$¢ za prawidlowos¢ ww.
danych i zobowigzuje si¢ do niezwlocznej zmiany dyspozycji w przypadku ich zmiany.



