Koszalin, dnia........ccoovevveeeeeeeen.
Dane osobowe rodziny zastepczej
lub prowadzacych rodzinny dom dziecka wraz z adresem,
nr dowodu osobistego, nr PESEL i nr telefonu

Centrum Ustug Spotecznych
w Koszalinie
al. Monte Cassino 2

WNIOSEK

dotyczacy przyznania Srodkéw finansowych na utrzymanie lokalu mieszkalnego w budynku
wielorodzinnym lub domu jednorodzinnego

Wnosze o przyznanie srodkéw finansowych na utrzymanie lokalu mieszkalnego w budynku
wielorodzinnym lub domu jednorodzinnego.

1. Adres lokalu mieszkalnego w budynku wielorodzinnym lub domu jednorodzinnego, ktérego dotyczy
whniosek:

2. Prawo do zamieszkiwania opiekuna zastepczego w lokalu lub domu wymienionym w pkt. 1 wynika
z (doktadne oznaczenie umowy, aktu notarialnego, wyroku sadu itp.)

3. Liczba dzieci przebywajacych w pieczy zastepczej (stan na dzieh wypetniania wniosku): ..........ccceceuue.
4. Liczba osob, ktére osiagnety petnoletnosé przebywajacych w pieczy zastepczej (stan na dzieh
wypetniania wniosku), o ktorych mowa w art. 37 USt. 2 USTAWY: ......oeeruririeieeieieieieieieeeiee ettt
5. Liczba osdb tworzacych rodzine zastepcza/rodzinny dom dziecka: .........c.ceeeeeeiieieieriniieee s
6. Liczba osob zamieszkujacych w lokalu lub domu wymienionym w pkt. 1, ktdre nie tworza rodziny
zastepcze)/rodzinNego dOMU AZIECKA: ..ot
7. taczna liczba 0s6b zamieszkujgcych w lokalu lub domu wymienionym w pkt. 1 (suma pkt. 3 — 6)

8. Oswiadczam, 7€ W MI€SIGCU ..vuerreeerereeereerereereeeeeeeees , zostaty poniesione nastepujace koszty, wedtug

zataczonych do wniosku rachunkéw:

Lp. Koszt poniesiony za: Kwota faktycznie Kwota
poniesiona do wyliczenia

Czynsz

Optaty z tytutu najmu

Optaty za energie elektryczna
Optaty za energie cieplna
Opat

Woda

S R e e I e




7. Gaz

8. Odbidr nieczystosci statych
9

1

Odbidr nieczystosci ptynnych
0. | Dzwig osobowy

11. | Antena zbiorcza
12. | Abonament telewizyjny i radiowy

13. | Ustugi telekomunikacyjne (jeden telefon
i jeden dostep do internetu)
14. | Inne

(data i podpis opiekuna/éw zastepczego/ych)

Oswiadczam, ze zapoznatem sie z klauzulg informacyjng dotyczaca przetwarzania moich danych
osobowych przez Centrum Ustug Spotecznych w Koszalinie w celu realizacji obowigzkéw ustawowych —
symbol RZ

(data i podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)



