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Zatgcznik nr 2 do Umowy nr .......
zdnia ........
""""" Pieczatia jednostki organizacyinej
Zgtoszenie wejscia w srodowisko
W dniu coeeeiieieeineeeeis Pracownik SOCJalNY .....cceeeeruiiiiiiiiniie i zgtasza koniecznos$¢ objecia
pomoca w formie ustug opiekunczych od dnia ......cceevevvvieeniiieiiinnn. dodnia .....ccevriviiiiiiiinis
PaN@/Pani .....oooiiiiiiiiieic e e zamieszkatego/ej w Mikotowie
9] 74V 2R | PP PP W ZAKFESIEI™ ... e s

w ilosci godzin .......cecciieeiiiinnen, w dni robocze (np.
codziennie, jeden raz w tygodniu, MIESIECZNIE, INACZEJ: ....vvurriiriieiiiiiiiiiieiieee e e e e e e s s sae e e s
.................................................................................................................................................................. )**
W lOSCT vvveevvieeeiiiee e, godzin w soboty, niedziele i Swieta i/lub W POrze NOCNE] .....vvevvrcvererirenesveresiresaens Yrx*
Termin rozpoCzecia SWIAACZENIA USHUG. ... vueeiivreeiiieeesies e siee e steesssree s ssae e e s e s s ee s s nbe e s sbe s e sbe e s e b e e s sbe e e sbe e s eaneeenares
Telefon kontaktowy pracownika SOCIAINEGO ......urrererrririeiriiiciceirrre e ee e e e s e s s e e e e e e s e e e s ss s snnnnr e ee sessnnnnnnrneeeees
Telefon KONtaKEOWY SEFONY ...t r e e s e e s e e s s s e s s s e s e e e e e e enaeaaeens

Podpis i pieczatka osoby zlecajacej ustugi

* w przypadku donoszenia positkéw na wynos z DDP — prosze powyzsze zaznaczy¢
** prosze zaznaczy¢ lub wpisac wiasciwg czestotliwosc
*** prosze zaznaczy¢ i wpisac czestotliwosé



