Zatgcznik nr 10 do Zarzadzenia nr 1/2025
Dyrektora Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie
w Sochaczewie z dnia 09.01.2025 r.

(miejscowosc i data)

(Imie i nazwisko Wnioskodawcy)

(adres zamieszkania )
Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Sochaczewie

ul. Pitsudskiego nr 65
96-500 Sochaczew

Whiosek o przyznanie $wiadczenia na pokrycie kosztéw
zwigzanych z przeprowadzeniem niezbednego remontu lokalu mieszkalnego w budynku
wielorodzinnym/domu jednorodzinnego *

W zwigzku z petnieniem przeze mnie funkcji prowadzacego rodzinny dom dziecka dla powierzonych mi

o 1T o OO OO

w ktérej sSredniorocznie przebywato ........cceceeveuneene dzieci, zwracam sie z prosba o przyznanie srodkéw
finansowych w wysokosSci ..o ztotych na pokrycie kosztéw zwigzanych z
przeprowadzeniem niezbednego remontu lokalu mieszkalnego w budynku wielorodzinnym/domu
jednorodzinnego™® usytuowanego PO AUIrESEM .......cccceuerieeeiieree et ste e s st es s e etesesbebaaeebesesserensene
........................................................................................ , W ktérym prowadzony jest rodzinny dom dziecka.
Jednoczesnie informuje, ze poprzednie Swiadczenie finansowych w wysokosci .......ccccveveivvneivecenen

ztotych na pokrycie kosztéw zwigzanych z przeprowadzeniem niezbednego remontu lokalu
mieszkalnego w budynku wielorodzinnym/domu jednorodzinnego* zostato mi przyznanie dnia

Prosze o przekazanie przyznanego Swiadczenia na rachunek bankowy nr



Podpis Wnioskodawcy
Zatacznik:
- kosztorys remontu

*wtasciwe podkresli¢
** w uzasadnieniu prosze krotko opisaé okolicznosci wptywajgce na koniecznos¢ przeprowadzenia remontu.

Kosztorys remontu

1.0pis planowanych prac remontOWYCR: ...t b ebeetesanenens

2.Termin realizacji remontu*: FOZPOCZECIE = et st stesae ey
=] o1 TorZ=Y o1 TR .



3.Zestawienie materiatow i robot:

Lp. Weryfikacja /
Nazwa elementu/ Jednostka llos¢ Cena Wartos¢ k°r9kfa
rodzaju robét obmiarowa | elementéw/ | jednostkowa elementéw/ prmdsktawfny‘:h
L, , iy . wo
ilos¢ robot wartosc¢ robét WYPELNLA PCPR
Razem KOSZt: ......ccceeevveireenneecnensnnnssnnes
WNIoSKOWANa KWOTA (STOWNIE) ....cuiicie ettt ettt ettt sttt st et et ae b et bebaaesaenasebene s

Podpis Wnioskodawcy

*w przypadku zmiany wskazanych w kosztorysie termindw realizacji remontu (rozpoczecia/zakoriczenia) niezbedne jest
ztozenie do PCPR na piSmie przez Wnioskodawce informacji o nowych terminach realizacji remontu wraz z krétkim

uzasadnieniem przyczyn zmiany terminu.



Wypetnia PCPR

Kwota po weryfikacji i ewentualnej korekcie przez PCPR ........ccioieieeiecesesese ettt eeeveste st se e s aesaenes

Podpis osoby dokonujgcej weryfikacji / korekty

Opinia koordynatora rodzinnej pieczy zastepczej /pracownika socjaln@go: ......c.ccoeeeeveeciericecveveciereeeeennnas

Podpis koordynatora/pracownika socjalnego

DECYZja DYIEKLOra PCPR: ....cuvitictiece ettt sttt et st seete s te st st s e s e st eb et st ansasesbe sbe st stensssentessesantansersansseene

Z up. Starosty podpis Dyrektora



