
……………………………………………………. 

imię i nazwisko pracownika (emeryta) 

……………………………………………………. 

……………………………………………………. 

                               adres 

 

 

 

Poproszę o wpłatę świadczenia pieniężnego przyznanego mi w roku …………………, 

z  Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych w Szkole Podstawowej nr 1 w Barczewie 

 na konto bankowe nr: 

:…………………………………………………………………………………………………. 

(nazwa banku i numer konta) 

 

………………………………………………………………………………………………. 

(imię i nazwisko właściciela konta) 

 

 

 

 

………………………………………. 

data i czytelny podpis wnioskodawcy 

 

 

 


