Lask, dnia ......ooeeuvnvveenennnn.

Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie
98-100 Lask

ul. 9-go Maja 33

Whniosek o przyznanie dodatku wychowawczego

\ Dane 0s6b peligcych funkcje rodziny zastepczej ubiegajacych sie o Swiadczenie

Imig

Nazwisko
Nr PESEL

Seria i nr dowodu
osobistego

Miejsce zamieszkania

Miejscowosc¢ Kod pocztowy

Ulica Nr domu Nr mieszkania

Dane dziecka/dzieci:

1. IMIQ 1 NAZWISKO ..o
Data urodzenia ........ccceeeevveeveereiiiee e, NR PESEL.......coooiiiiieiieeceee e

2. TMIQ 1 NAZWISKO ..eitiiiiiiiiieiii e
Data urodzenia ........ccceeevveeeeieeiciee e, NR PESEL.......coooiiiiiicie e,

3. TMIQ 1 NAZWISKO .eevieeiieeeiee ettt nneas
Data urodzenia ........ccceeeevveeveveeeiiiec e, NR PESEL.......coooiiiiiiiie e,

4. TMIQ 1 NAZWISKO . .vt e e e

* niepotrzebne skresli¢




Przyznany dodatek wychowawczy prosze przekazac na:

1. rachunek bankowy

2. wyplata gOtOWKE W KaSIE ..ottt

Zobowigzuj¢ si¢ do informowania Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Lasku o kazdej
zmianie dotyczacej:
- przerwy w sprawowaniu opieki nad dzieckiem,

- zmiany postanowienia sgdowego dotyczacego rodziny zastepczej.

(data i czytelny podpis wnioskodawcy)

* zaznaczyé wlasciwe



............................................................... Lask, dnia .............ccccoeeel

OSWIADCZENIE

W oparciu o art. 23 ust. 1 i ust. 2 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych
osobowych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2135 z p6zn. zm.) wWyrazam zgode na przetwarzanie
i przechowywanie moich danych osobowych uzyskanych przez Administratora Danych
Osobowych — Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Lasku dotyczacych mojej /osoby
/mojego dziecka/podopiecznego w celu realizacji zadan wynikajacych z ustawy z dnia
9 czerwca 2011 roku o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastgpczej (Dz. U. z 2015 r.
poz. 332 z p6zn. zm.)

(podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)



