............................................ Wroclaw, dnia............................

dane i adres wnioskodawcy

WNIOSEK DO STAROSTY POWIATU WROCLAWSKIEGO

Na podstawie postanowienia Sgdu Rejonowego ..........ccoovviiiiiiiiiiiiiiiiiiienenn.s, z dnia
.................. r., sygn. akt. IIl Nsm ....................... zZwracam/y si¢ z prosbg o przyznanie
$wiadczenia na pokrycie niezbednych kosztow zwigzanych z potrzebami przyjmowanego
dZieCKa. ..o , UMIESZCZONEZO W.'vvs eeieeiiiieiiiieieeenaaann

oddnia ...,

1 W WYS. ceiiieneanne
2 W WYS. ceeieinnnnn
3 W WYS. ceeiennnnne
A W WYS. ceeiieneanne
T W WYS. ceieeennanns
6. W WYS. ceeiniennennnn.

Uzasadnienie:



