Suwatki, dn. ........cn........

imie

------------------------------------------

Dyrektor
SZW w Suwatkach

Informacja o rachunku bankowym/
zmianie rachunku bankowego

Prosz¢ o przekazywanie mojego wynagrodzenia z tytutu udzielania éwiadczer; opieki

zdrowotnej w Szpitalu Wojewédzkim im. dr. Ludwika Rydygiera w Suwatkach

na rachunek bankowy w

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

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

(nr. rachunku bankowego)



