..........................................................                                         ...........................................................
                         (imię i nazwisko)                                                                                                      (miejscowość, data)

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

                               (adres)

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

Oświadczam, że wyrażam zgodę na wypłatę przyznanego zasiłku dla bezrobotnych na konto osobiste w Banku......................................................

Nr konta.........................................................................................................
                                                                             ...........................................

                                                                                                                                                                        (podpis)
