
…………………………………………….. 
( imię i nazwisko) 

 

……………………………………………………….. 
( adres zamieszkania) 

 

……………………………………………………….. 

 
GMINNY OŚRODEK  

POMOCY SPOŁECZNEJ 

w Bałtowie 

27-423 Bałtów 32 

 

 

 

W n i o s e k  o  u d z i e l e n i e  p o m o c y 

w ramach programu „Posiłek w szkole i w domu” 

 

Proszę o udzielenie pomocy w ramach programu „Posiłek w szkole i w domu” w formie*: 

 

   gorącego posiłku 

 

    świadczenia pieniężnego na zakup posiłku lub żywności (zasiłku celowego) 

 
* wstawić znak X w odpowiednim polu  

 

dla moich dzieci: 
 

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

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

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

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

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

 
ZAŁĄCZNIKI: 

 

……………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………. 

 

Zobowiązuję się do niezwłocznego (nie później niż w ciągu 14 dni od dnia złożenia niniejszego podania) dostarczenia  

wszystkich wymaganych przez pracownika socjalnego GOPS dokumentów niezbędnych do rozpatrzenia mojej sprawy. 

 

 

  Bałtów, dnia …………………………….                                      …………………………………………... 

                                                                                                               /Podpis osoby zgłaszającej sprawę 

 


