
 Kozienice, dnia ………………………….… 
…………………………………………………… 
 Imię i nazwisko 

 
…………………………………………………… 
 
…………………………………………………… 
 adres zamieszkania 

 
…………………………………………………… 
 PESEL 

 
…………………………………………………… 
 telefon 

 

Powiatowy Urząd Pracy 
w Kozienicach 

         ul. Zdziczów 1 
         26-900 Kozienice 

 
 
 
Proszę o przekazanie moich należności na osobiste konto płatnicze 
 
 
……………………………………………………………………………………………………………… 

nazwa banku 

 

 

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

numer konta 

 

 

 
 

 ………………………………………… 
 podpis 

 


