
 

……………………………………     Bytom, …………………… 
Imię i nazwisko pełnoletniego wychowanka  
                     

…………………………………… 
Adres zamieszkania lub pobytu 

 
 

…………………………………… 
 

 

 

 

 
 

       

Do Dyrektora 

      Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie  

      w Bytomiu 

 

 

 

 Zgodnie z art. 88 ust. 1 pkt 1 ustawy o pomocy społecznej z dnia  

12 marca 2004 r. zwracam się z prośbą o przyznanie pomocy pieniężnej na usamodzielnienie. 

 

 

 

         ……………….. 
                  Podpis 


