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Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Kijach 
NIP: 662-162-95-36 , Regon: 290355037  

skrzynka podawcza E-PUAP: /KIJE/ 
 

         Kije dn.…………….…………...…. 
……………………………………………….……  

      (imię i nazwisko)      
 

………………………………………………….… 
            (adres) 
 

  …………………………………………….….… 
   (telefon kontaktowy) 

 
PODANIE 

 
 

Zwracam się z prośbą o przekazywanie przyznanej pomocy finansowej od miesiąca 

………………………………… na konto bankowe Pana/i ……………………………..…………………………… 

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

(nazwa banku) 
 
……………………………………………………………………………………………………………..……………………... 

(numer rachunku bankowego) 
 
                           

 ……………………………………………. 
                                       Podpis składającego 


