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UPOWAZNIENIE DO PRZEKAZYWANIA DODATKU MIESZKANIOWEGO

Swiadomy odpowiedzialnoéci karnej z art. 233 § 1 kodeksu karnego jako zarzadca upowazniam
Miejsko-Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Krotoszynie przy ulicy Kobylinskiej 10a
NIP: 621-11-89-919 do przekazywania kwot naleznych zarzadcy z tytutu dodatku mieszkaniowego
na ponizsze konto bankowe:

Imieg i nazwisko, nazwa banku

Numer konta bankowego

Niniejsze upowaznienie jest wazne od dnia wystawienia, a o wszelkich zmianach zobowigzuje sie
powiadomi¢ pisemnie ww. Osrodek Pomocy Spotecznej.

(podpis zarzadcy)



