Czestochowa, dn. ........cooiiiiiiiiiiiiien,

adres
....................... P
WNIOSEK ]
O ZMIANE FORMY WYPLACANIA SWIADCZEN
Zwracam si¢ z prosba o zmiane od miesigca ........................ 20.....r. formy wyptacania przyznanych*:
O Swiadczen rodzinnych Swiadczenia wychowawczego

O
| Swiadczen opiekunczych 0O $wiadczen z funduszu alimentacyjnego
- Swiadczenia pielegnacyjnego 0O dodatku mieszkaniowego
- specjalnego zasitku opiekunczego O dodatku energetycznego
- zasitku pielegnacyjnego O $wiadczenia ‘Dobry Start’
O zasitku dla opiekuna
O $wiadczenia ‘Za Zyciem’

1. przekazem POCZIOWYM .. ...ouiiuiiiiiiii i
lub na:

2. rachunek oszczednosciowo-rozliczeniowy o numerze, ktérego:

o jestem wiascicielem

o jestem wspotwtascicielem

o nie jestem wiascicielem/wspédtwtascicielem rachunku

(ponizsze wypetnié, w przypadku gdy wilascicielem/wspéiwtascicielem rachunku jest osoba inna niz ubiegajgca sie

o swiadczenia)

Adres wtasciciela/wspOtwlascicCiela KONTA. ... ... ..o e
Oswiadczam, iz wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w wyzej wymienionym zakresie w celu wyptaty
$wiadczen przyznanych przez Czestochowskie Centrum Swiadczen dla :

Pani/Pana..........ccuiiiiiiiiii i na w/w rachunek bankowy, ktérego
jestem wiascicielem/wspoétwiascicielem. Zostalem poinformowany/a o celach przetwarzania danych oraz o przystugujacych

mi prawach w tym zakresie.

miejscowo$c¢, data podpis wnioskodawcy
Uwaga!

Osoba ubiegajaca sie o wyptate swiadczenia zobowigzana jest do informowania o wszelkich zmianach majacych wptyw na
forme i sposob wyptaty swiadczen.

Wprowadzono zmiane formy wyptaty w systemie informatycznym.

data podpis i pieczgtka pracownika dokonujgcego zmiany

Zatacznik nr 7 do Zarzadzenia Nr 2.2020 Dyrektora Czestochowskiego Centrum Swiadczen z dnia 27 stycznia 2020 r.



