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Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej 
ul. Kościuszki 25A                                 
05-300 Mińsk Mazowiecki 
  

 
 
 
 
 
 

„MIŃSKI BON MALUCHA” 
 

WNIOSEK O PRZYZNANIE ŚWIADCZENIA 
„MIŃSKI BON MALUCHA” 

CZĘŚĆ I 

1. Dane wnioskodawcy  
 
Imię 
 

Nazwisko 
 
 

Numer PESEL 
 
Miejsce zamieszkania 
Miejscowość 
 
 

Kod pocztowy Telefon  *) 

Ulica 
 
 

Numer 
domu 

Numer 
mieszkania 

Adres poczty 
elektronicznej*) 
 
 

 
2. Wnoszę o ustalenie prawa do świadczenia „Miński Bon Malucha” na dziecko: 

 
Lp.  Imię i nazwisko dziecka Numer PESEL 
1.  

 
 

Nazwa i adres żłobka, klubu dziecięcego lub dane opiekuna dziennego 
 
 

Lp.  Imię i nazwisko dziecka Numer PESEL 

2.   

Nazwa i adres żłobka, klubu dziecięcego lub dane opiekuna dziennego 

 

Lp.  Imię i nazwisko dziecka Numer PESEL 
3.  

 
 

Nazwa i adres żłobka, klubu dziecięcego lub dane opiekuna dziennego 
 
 

*) Numer telefonu oraz adres e-mail nie jest obowiązkowy, ale ułatwia kontakt w sprawie wniosku 
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na następujące miesiące w roku  20………. (należy wskazać konkretne miesięce)  

 tj. na: 

□ ……………….………………  □…………………………………... 

□ ……………….………………   

CZĘŚĆ II   SPOSÓB WYPŁATY ŚWIADCZENIA 

Proszę o wypłatę „Mińskiego Bonu Malucha” 
□ przelewem na rachunek bankowy 

 
 

                         

 
  
CZĘŚĆ III   OŚWIADCZENIA WNIOSKODAWCY 

Oświadczam, że:  (zaznacz właściwe) 
□   zamieszkuję i w okresie, którego dotyczy wniosek zamieszkiwałam/łem wraz z 

dzieckiem/dziećmi na terenie Miasta Mińsk Mazowiecki  
□ dziecko/dzieci, którego/których dotyczy wniosek nie jest / są umieszczone w rodzinie 

zastępczej, rodzinnym domu dziecka albo instytucjonalnej pieczy zastępczej 
□       wychowuję samotnie dziecko 
□       sprawuję i w okresie, którego dotyczy wniosek sprawowałam/łem faktyczną opiekę nad 

dzieckiem 

CZĘŚĆ IV   ZAŁĄCZNIKI DO WNIOSKU 

□ zaświadczenie podmiotu prowadzącego żłobek, klub dziecięcy lub zatrudniającego 
dziennego opiekuna, z którym zawarta została umowa o objęcie dziecka opieką o 
wysokości faktycznie ponoszonej opłaty za opiekę nad dzieckiem 

□  odpis prawomocnego postanowienia sądu orzekającego przysposobienie  
lub zaświadczenie sądu rodzinnego lub ośrodka adopcyjnego o prowadzonym  
postępowaniu sądowym o przysposobienie dziecka 

□ odpis orzeczenia sądu o ustaleniu opiekuna prawnego dziecka 
□ odpis orzeczenia sądu o umieszczeniu dziecka w rodzinie zastępczej albo  

umowa, o której mowa w art. 35 ust. 2 ustawy  z dnia 9 czerwca 2011 r.  
o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej 

   

UWAGA: w przypadku cudzoziemców przebywających na terytorium 

Rzeczpospolitej Polskiej 
 
□ karta pobytu, decyzja o udzieleniu zezwolenia na pobyt na terytorium Rzeczpospolitej 

Polskiej lub inny dokument uprawniający do pobytu na terytorium Rzeczpospolitej 
Polskiej uprawniający  do zatrudnienia 

 
 
…………………………………     ………………………….. 
    (miejscowość, data)                (podpis wnioskodawcy) 
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CZĘŚĆ V   POUCZENIE 

„Miński Bon Malucha” przysługuje:  

1. matce albo ojcu dziecka, opiekunowi faktycznemu, opiekunowi prawnemu dziecka 
albo osobie pełniącej funkcję rodziny zastępczej, jeżeli spełnione są łącznie 
następujące warunki:  

 oboje rodzice lub rodzic samotnie wychowujący dziecko zamieszkują i w okresie, 
którego dotyczy wniosek, zamieszkiwali na terenie miasta Mińsk Mazowiecki; 

 sprawują i w okresie, którego dotyczy wniosek sprawowali faktyczną opiekę nad 
dzieckiem; 

 na podstawie umowy o objęcie dziecka opieką, za miesiąc którego dotyczy wniosek o 
przyznanie świadczenia, ponieśli koszty objęcia dziecka opieką w żłobku lub klubie 
dziecięcym, luz przez dziennego opiekuna; 

 dziecko/dzieci, którego/których dotyczy wniosek nie jest / są umieszczone w rodzinie 
zastępczej, rodzinnym domu dziecka albo instytucjonalnej pieczy zastępczej. 

2. Ustalenie prawa do świadczenia następuje na wniosek osoby uprawnionej. 
3. Warunkiem przyznania świadczenia jest złożenie wniosku o przyznanie świadczenia 

poczynając od miesiąca, którego wniosek dotyczy, nie później jednak niż 
odpowiednio: 
 za miesiące: styczeń, luty, marzec – do 30 kwietnia danego roku 
 za miesiące: kwiecień, maj, czerwiec – do 31 lipca danego roku 
 za miesiące: lipiec, sierpień, wrzesień – do 31 października danego roku 
 za miesiące: październik, listopad, grudzień – do 31 stycznia roku 

następnego. 

      Wniosek  o przyznanie świadczenia „Miński Bon Malucha” przewiduje ustalenie prawa do 
świadczenia na okres od 1 do 3 miesięcy. 

4. W przypadku zbiegu prawa do otrzymania świadczenia, przysługuje ono osobie 
uprawnionej, która pierwsza złoży kompletny wniosek, pod warunkiem, że dziecko, 
którego dotyczy świadczenie w okresie objętym wnioskiem pozostawało pod jego 
opieką. 
O wszelkich zmianach mających wpływ na prawo do „Mińskiego Bonu Malucha” 
zobowiązuję się powiadomić niezwłocznie Miejski Ośrodek Pomocy Społecznej w 
Mińsku Mazowieckim. 
Oświadczam, że zapoznałam/zapoznałem się z powyższym pouczeniem.  

 
 
 
 
…………………………………     ………………………….. 
    (miejscowość, data)                (podpis wnioskodawcy) 


