Zatqcznik

do Uchwaty nr XXVI1.266.2012
Rady Powiatu Etckiego

z dnia 29 listopada 2012 r.

(pieczg¢ jednostki organizacyjnej)

PROTOKOL NA OKOLICZNOSC USTALENIA SYTUACJI OSOBY ZOBOWIAZANE]
DO PONOSZENIA MIESIECZNEJ OPLATY ZA POBYT DZIECKA
W PIECZY ZASTEPCZE]

1. DANE OSOBOWE OSOBY ZOBOWIAZANE]:

Imig i NazwisKO......cccvvveeeiiiiiiieiiee e Imiona rodZiCOW ......cccvveeeeeciiiiieeeieee e
Adres ZamieSZKania .........oc.eeeeeriieniienienieeieenieeee e PESEL ...cooiiiiiiecec,
Seria i nr dokumentu potwierdzajacego tOZSAMOSC .....cvveervreeriieeriieertieerreeerreeerireeeareesseeesseeeenseess
2. Zobowiazanie na rzecz (dziecka - imi€ 1 NAZWISKO):......ooiiiiiii i
PIZebywajacego W PIECZY ZASTEPCZE] ..« uvennennt ettt ettt et ettt e et et et e e e et et et e e e

3. INFORMACJE O CZLONKACH RODZINY WSPOLNIE ZAMIESZKALYCH (nalezy

oddzieli¢ odrgbne gospodarstwa domowe kreska):

Ip. Imig i nazwisko Data urodzenia Stan Stopien Wyksztatcenie | Miejsce Sytuacja Zrédio
(dzien, miesiac, | cywilny | pokrewienstwa pracy lub | zdrowotna dochodu
rok) nauki (rodzaj i
wysoko$¢)
1 *

* nalezy wpisa¢ dane osoby zobowiazane;.

4. SYTUACJA DOCHODOWA (ustalona zgodnie z art. 6 pkt 3 i 4 oraz art. 8 ust. 3-13 ustawy
z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (tj. Dz. U. z 2009 r., Nr 175, poz. 1362 z pdzn.
ZI01.) ettt e et et et et e ———et ettt —t————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————.
Q) TACZNY AOCROM ..o ettt e et e e et e e s taeeesbeeessseeenssaeensseeenneeeas
o) e LaTed s TeTe I s F: W e 1Yo ) o 1 U



5.SYTUACJA ZDROWOTNA OSOBY/RODZINY:

rodzaj?):

10. POZOSTALE OKOLICZNOSCI (w szczegdlnosci dotychczasowa pomoc na rzecz dziecka
przebywajacego w pieczy zastgpczej, stosunek do dziecka, utrzymywane kontakty, starania

czynione w kierunku powrotu dziecka do rodziny biologicznej):

(data, miejscowos¢, podpis i pieczatka osoby sporzadzajacej protokét)



