Dane dot. osoby starającej się o pomoc: 











Podegrodzie, dn................

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

IMIĘ I NAZWISKO 

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

MIEJSCE ZAMIESZKANIA 

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

IMIONA RODZICÓW 

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

PESEL 

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

DOWÓD OSOBISTY 







WNIOSEK 


Zwracam się z prośbą do Ośrodka Pomocy Społecznej w Podegrodziu o udzielenie mi pomocy poprzez: 

- pomoc finansową z przeznaczeniem na jaki cel.................................................................................. …............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

- usługi opiekuńcze dla Pani/Pana.......................................................................................................... 

- inne....................................................................................................................................................... 




PROBLEMY DOMINUJĄCE W RODZINIE- podkreślić właściwe 

· brak dochodów 





-   długotrwała choroba

· niskie dochody 





-   klęską żywiołowa/ ekologiczna 

· sieroctwo 






- trudność w przystosowaniu 

· bezdomność






  po opuszczeniu zakł. karnego

· potrzeba ochrony macierzyństwa 



- rodzina niepełna  

· bezrobocie 






- rodzina wielodzietna 

· bezradność w sprawach opiekuńczo- wychow. 

- alkoholizm lub narkomania 


ZAŁĄCZNIKI:  

· zaświadczenie o wysokości dochodów...............................................................................

· decyzja o wysokości renty, emerytury lub odcinek renty lub emerytury............................ 

· zaświadczenie ze szkół ponadpodstawowych..................................................................... 

· zeszyt współpracy z PUP..................................................................................................... 

· zaświadczenie lekarskie....................................................................................................... 

· orzeczenie o grupie inwalidzkiej......................................................................................... 

· odpis aktu urodzenia............................................................................................................ 

· oświadczenie........................................................................................................................ 

· inne...................................................................................................................................... 


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


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

