Środa Wielkopolska, dnia ............................

................................................................

Imię i nazwisko

................................................................


  

Adres zamieszkania



                            Zakład Gospodarki Komunalnej









 ul. Daszyńskiego 5

................................................................


 63-000 Środa Wielkopolska

Kod, miejscowość

................................................................

Nr telefonu kontaktowego


Proszę o umorzenie/ rozłożenie na raty/* zaległych opłat za ścieki w wysokości..........................zł. Wniosek uzasadniam złą sytuacją materialną wynikającą

...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  









........................................................











podpis

W załączeniu:

· oświadczenie o stanie majątkowym

· zaświadczenie o osiąganych dochodach składającego wniosek oraz osób pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym,

· zaświadczenie z Powiatowego Urzędu Pracy (jeśli są osoby bezrobotne)

· zaświadczenie z Ośrodka Pomocy Społecznej o korzystaniu z pomocy finansowej lub innej.

* prawidłowe podkreślić

	
	



