Zatacznik nr 2
do Regulaminu

(stanowisko)

Dyrektor

Powiatowej Stacji
Sanitarno-Epidemiologicznej
w Skierniewicach

Whiosek o udzielenie bezzwrotnej pomocy finansowej

Zwracam si¢ z prosbg o udzielenie mi bezzwrotnej pomocy finansowej w formie
zapomogi pieni¢znej w kwocie ......... zt. (stownie.......................L zlotych) w zwigzku z
powaznym wypadkiem losowym/szczegélnie trudng sytuacjg materialna, zyciowa i rodzinna*

Uzasadnienie wniosku:
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Do wniosku zataczam nastepujgce dokumenty:
(np. za$wiadczenie lekarskie, rachunki za leki lub ustugi medyczne, zaswiadczenie z Policji)

1) Oswiadczenie o dochodach zgodne ze wzorem stanowigcym zatacznik nr 1 do
Regulaminu

Ja nizej podpisany/a swiadomy/a odpowiedzialnosci cywilnej (art. 405-415 Kodeksu
cywilnego) oraz odpowiedzialnosci przewidzianej w § 4 ust. 7 Regulaminu o§wiadczam, ze
wlasnorgeznym podpisem potwierdzam prawdziwos¢ danych zamieszczony w zlozonym
wniosku oraz zalgczonych dokumentach. O$wiadczam réwniez, ze znana jest mi tre$é
Regulaminu obowigzujacego w Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w
Skierniewicach.

(data i czytelny podpis)
*niepotrzebne skresli¢



