
Ośrodek Pomocy Społecznej 

w Kościanie 

 

Wpłynęło…………………………. 

L.dz.  ……………………………... 

Znak sprawy: …………………….. 

Prowadzący sprawę ……………… 

 

 

WNIOSEK O POMOC 
 

                                                                                  
NAZWISKO I IMIĘ: 

 

 

 

ADRES ZAMIESZKANIA (w przypadku osoby bezdomnej ostatni adres zameldowania): 

 

 

 
 

 

NUMER TELEFONU: 

 

RODZAJ WNIOSKOWANEJ POMOCY: 

 

 

UZASADNIENIE (opis sytuacji, która powoduje konieczność ubiegania się o pomoc społeczną): 

 

 



POUCZENIE: 

 

Zgodnie z artykułami ustawy o pomocy społecznej: 

- Osoby i rodziny korzystające z pomocy społecznej są zobowiązane do współudziału w 

rozwiązywaniu ich trudnej sytuacji życiowej –art.4 

- W przypadku stwierdzonych przez pracownika socjalnego dysproporcji między 

udokumentowaną wysokością dochodu a sytuacja majątkową osoby lub rodziny, wskazującą, 

że osoba lub rodzina jest w stanie przezwyciężyć trudna sytuację życiową wykorzystując 

własne zasoby majątkowe (…) można odmówić przyznania świadczenia – art.12 

- Pracownik socjalny przeprowadzający rodzinny wywiad środowiskowy może domagać się od 

osoby lub rodziny ubiegającej się o pomoc złożenia oświadczenia o dochodach i stanie 

majątkowym. Odmowa złożenia oświadczenia o dochodach jest podstawą wydania decyzji o 

odmowie przyznania świadczenia – art.107 pkt.5 

- Osoby i rodziny korzystające ze świadczeń pomocy społecznej są obowiązane niezwłocznie 

poinformować organ, który przyznał świadczenie, o każdej zmianie w ich sytuacji osobistej, 

dochodowej i majątkowej, która wiąże się z podstawą do przyznania świadczeń –art.109 

 

 

 

______________                                                                                                                             
Data i podpis klienta      

 

 

   

 

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 

Administratorem pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Ośrodku Pomocy Społecznej w  

Kościanie jest: Dyrektor Ośrodka Pomocy Społecznej w Kościanie. 

Jeśli ma Pani/Pan pytanie dotyczące sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w 

zakresie działania Ośrodka Pomocy Społecznej w Kościanie, a także przysługujących Pani/Panu uprawnień, 

może się Pani/Pan skontaktować z Inspektorem ochrony Danych Osobowych w Ośrodku Pomocy 

Społecznej w Kościanie za pomocą adresu szymon.slusarek@koscian.eu, tel: 65 512 28 22 

Dane podane przez Pana/Panią na formularzu będą przetwarzane w celu procedowania wniosku.  

Szczegółowe informacje o regułach przetwarzania danych dostępne w Punkcie Informacyjnym, Dziale 

Organizacyjnym Ośrodka Pomocy Społecznej w Kościanie oraz na stronie www.ops.koscian.pl  
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