
Ośrodek Pomocy Społecznej w Drezdenku 

Program Wsparcia Rodzin Wielodzietnych – Gmina Drezdenko 

Drezdenko, dnia  ………………              
 
 

WNIOSEK 

o przyznanie uprawnień w ramach Programu  Wsparcia Rodzin Wielodzietnych zamieszkałych na terenie Gminy Drezdenko 

 

1. 
Wnioskodawca 

(ojciec, matka, opiekun) 
 

(imię  nazwisko) 

2. Adres zamieszkania 

 

 

 

(kod pocztowy miejscowość ulica, nr domu/ nr mieszkania) 

3. Numer telefonu 
 

 

 

 
Wnoszę o przyznanie ulg w ramach Programu Wsparcia Rodzin Wielodzietnych zamieszkałych na terenie Gminy Drezdenko dla członków mojej 

rodziny wspólnie zamieszkujących pod wskazanym powyżej adresem. 

Oświadczam, że rodzina składa się z n/w osób: 
 

 

L.

p. 
Imię  nazwisko członka rodziny 

 
Numer Karty Dużej Rodziny Stopień pokrewieństwa 

1.    

 _ _ _ _ _ _ _ 
Wnioskodawca (rodzic/opiekun)*  

2.    

  
(rodzic/opiekun)*  

3.    
 

 

(dziecko)  
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4.    
 

 

(dziecko)  

5.    
 

 

(dziecko)  

6.    
 

 

(dziecko)  

7.    
 

 

(dziecko)  

8.    

 

 

(dziecko)  

9.    
 

 

(dziecko)  

10.     

 
 

 

1). Całkowite zwolnienie z opłat za nauczanie, wychowanie i opiekę, prowadzone w czasie przekraczającym czas bezpłatnego nauczania, 

wychowania i opieki, ustalony przez organ prowadzący: 

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

…………………………………………………………………………………………………………………………….(imię i nazwisko członka rodziny) 

 

2). Obniżenie opłaty za wyżywienie w Publicznym Przedszkolu w wysokości 50% miesięcznie:  

 

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

……………………………………………………………………………………………………………………………....(imię i nazwisko członka rodziny) 
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3). Obniżenie opłaty za wyżywienie w szkole podstawowej, gimnazjum dla których organem prowadzącym jest gmina Drezdenko w wysokości 

50% miesięcznie:  

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

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

.....................................................................................................................................................................................(imię i nazwisko członka rodziny, szkoła) 

 

4). Całkowite zwolnienie z opłaty za zajęcia płatne w Centrum Promocji i Kultury w Drezdenku: 

 

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

……………………………………………………………………………………………………………………………...(imię i nazwisko członka rodziny) 

 

5). Obniżenie opłaty za wywóz sortowanych odpadów komunalnych do 50% kwoty miesięcznej od osoby ( warunek deklaracja o sortowaniu 

odpadów komunalnych i terminowe opłaty ) …………………………………………………………………………liczba członków rodziny 

 

6). Obniżenie opłaty za korzystanie z niektórych usług Hali Sportowo-Rehabilitacyjnej w wysokości 50% ceny usługi. 

 

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

……………………………………………………………………………………………………………………………...(imię i nazwisko członka rodziny)

         

Wyrażam zgodę – w związku z art. 7 pkt. 5 w odniesieniu do art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2014 r., , poz. 1182) – na 

gromadzenie i przetwarzanie danych osobowych przez Ośrodek Pomocy Społecznej w Drezdenku będącego administratorem danych, zawartych we wniosku o przyznanie 

uprawnień w ramach Programu. 

Jestem świadomy/a  odpowiedzialności karnej zgodnie z art. 233 Kodeksu karnego za złożenie fałszywego oświadczenie lub zatajenie prawdy. 
                                                                                                   

                                                                            

 

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

                           data i podpis osoby składającej wniosek    


