WZOR WNIOSKU SR-5

WNIOSEK
O USTALENIE PRAWA DO SWIADCZENIA PIELEGNACYJNEGO
NA ZASADACH OBOWIAZUJACYCH DO 31 GRUDNIA 2023 R.

1. Zapoznaj sig¢ z warunkami przystugiwania swiadczenia pielggnacyjnego umieszczonymi w pouczeniu w CZESCI Il wniosku.
2. Wypetniaj WIELKIMI LITERAMI.

3. Pola "Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosc¢" dotycza tylko tych oséb, ktéorym nie nadano numeru PESEL.
4. Pola wyboru zaznaczaj lub [X].

NAZWA ORGANU WEASCIWEGO PROWADZACEGO POSTEPOWANIE W SPRAWIE SWIADCZENIA PIELEGNACYJNEGO (1)

ADRES ORGANU WELASCIWEGO PROWADZACEGO POSTEPOWANIE W SPRAWIE SWIADCZENIA PIELEGNACYJNEGO (1)
01. Gmina / Dzielnica

r0DZ

02. Kod pocztowy 03. Miejscowos¢

-191Y[4) 0Dz

04. Ulica

URZEDNICZA

(1) Przez organ wiasciwy rozumie sie wojta, burmistrza lub prezydenta miasta witasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania osoby sktadajgcej wniosek.

CZESC|

1. Dane osoby skladajgcej wniosek o swiadczenie pielegnacyjne, zwanej dalej "wnioskodawca".

DANE WNIOSKODAWCY

01. Imie WPISZ SWOJE DANE, CZYLI
MAG DALE NA WNIOSKODAWCY - ZWROC

rrrrrrrrrrr T T L JUWAGE, CZY WSZYSTKIE e
02. Nazwisko POLA SA PRAWIDLOWO

KOWALSKA WYPEENIONE

03.NumerPESEL _ 04. Seria i numer dokumentu potWierdzajgcego tozsamos$¢ (1)

05. Obywatelstwo

POLSKIE

(1) Wypetnij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.

(e

({a)

({a)

(d@]

{e
1

ADRES ZAMIESZKANIA

WPISZ ADRES
01. Gmina// Dzielnica ZAMIESZKANIA, A NIE
]LO D 7 ZAMELDOWANIA (CHYBA,

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, ZE JEST TAKI SAM)
02. Kod pocztowy _ 03. Miejscowos¢

-19]V[% x0DZ

04. Ulica

URZEDNICZA

45 16 998-999-909

(1) Numer nie jest obowigzkowy ale utatwi kontakt w sprawie wniosku.
(2) Podanie adresu e-mail utatwi kontakt w sprawie wniosku i jest obowigzkowe gdy sktadasz wniosek drogg elektroniczna.
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Sktadam wniosek o swiadczenie pielegnacyjne w zwigzku z opieka nad:

DANE OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI WPISZ DANE OSOBY

Imie: \WYMAGAJACEJ OPIEKI - ZWROC
MATEUSZ

UWAGE, CZY WSZYSTKIE POLA
SA PRAWIDLOWO WYPELNIONE

Nazwisko:
NumerPESEL: . . o Data yrodzenia, (dd/ mm/rmm) Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosé: (1)

91T 97197979
Obywatelstwo:

POLSKIE

Stan cywilny (2

KAWALER

(1) Wypehhij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.
(2) Wpisz odpowiednio: panna, kawaler, zamezna, zonaty, rozwiedziona, rozwiedziony, w separacji (tylko orzeczonej prawomocnym wyrokiem sadu),
wdowa, wdowiec.

ADRES ZAMIESZKANIA OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI

Gmina / Dzielnica: WPISZ ADRES

7 ZAMIESZKANIA OSOBY
to DZ ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, WYMAGAJACEJ OPIEKI,
Kod pocztowy: Miejscowosé: A NIE ZAMELDOWANIA
I‘g‘l'ﬂ _ |‘3‘|’O‘|7|_‘| 1:O DZ (CHYBA, ZE JEST TAKI SAM)
“OrzeDNCZA
Numer Zﬁ';n """"""""""""""" Numer mieszkania: | Numer telefonu: (1)

(1) Numer nie jest obowigzkowy ale utatwi kontakt w sprawie wniosku.

CZESC Il POUCZENIA | OSWIADCZENIA

1) POUCZENIE

Zgodnie z art. 63 ust. 1 ustawy z dnia 7 lipca 2023 r. o $wiadczeniu wspierajgcym, w sprawach o swiadczenie pielegnacyjne, do
ktorych prawo powstato do dnia 31 grudnia 2023 r., stosuje sie przepisy ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o Swiadczeniach
rodzinnych obowigzujace do dnia 31 grudnia 2023 r.

Osoby, ktorym przed dniem wejscia w zycie ustawy o $wiadczeniu wspierajacym, albo od dnia wejscia w zycie tej ustawy, na
zasadach obowiazujacych do dnia 31 grudnia 2023 r., przyznane zostato co najmniej do dnia 31 grudnia 2023 r. prawo do $wiadczenia
pielegnacyjnego o ktérym mowa w ustawie o swiadczeniach rodzinnych w brzmieniu do 31 grudnia 2023 r., zachowuja, na zasadach
obowiazujacych do dnia 31 grudnia 2023 r., prawo do swiadczenia pielegnacyjnego nie dluzej jednak niz do konca okresu, na ktéry
prawo zostato przyznane, z uwzglednieniem art. 63 ust. 3 (art. 63 ust. 2 ustawy z dnia 7 lipca 2023 r. o Swiadczeniu wspierajacym).

Osoby, o ktérych mowa w art. 63 ust. 2 ustawy o swiadczeniu wspierajacym, zachowuja prawo do $wiadczenia pielegnacyjnego na
zasadach obowigzujacych do dnia 31 grudnia 2023 r., réwniez w przypadku, gdy osobie nad ktéra sprawuja opieke zostato wydane nowe
orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci albo orzeczenie o niepetnosprawnosci. Warunkiem zachowania prawa do swiadczenia
pielegnacyjnego na zasadach okreslonych w zdaniu pierwszym jest zlozenie wniosku o nowe orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci
albo o niepetnosprawnosci w terminie 3 miesiecy od dnia nastepujacego po dniu, w ktérym uptynat termin waznosci dotychczasowego
orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci albo orzeczenia o niepetnosprawnosci, a nastepnie ztozenie wniosku o ustalenie prawa do
$wiadczenia pielegnacyjnego w terminie 3 miesiecy, liczac od wydania orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci albo o
niepelnosprawnosci (art. 63 ust. 3 ustawy z dnia 7 lipca 2023 r. o Swiadczeniu wspierajgcym).

Swiadczenie pielegnacyjne z tytutu rezygnacji z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej przystuguje:

1) matce albo ojcu,

2) opiekunowi faktycznemu dziecka,

3) osobie bedacej rodzing zastepcza spokrewniong w rozumieniu ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie
pieczy zastepczej,

4) innym osobom, na ktérych zgodnie z przepisami ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny i opiekunczy cigzy obowigzek
alimentacyjny, z wyjgtkiem os6b o znacznym stopniu niepetnosprawnosci

— jezeli nie podejmujg lub rezygnujg z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w celu sprawowania opieki nad osobg legitymujgcy sie

orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci albo orzeczeniem o niepetnosprawnosci tacznie ze wskazaniami: koniecznosci statej

lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielniej egzystencji oraz koniecznosci

statego wspotudziatu na co dzieh opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukaciji.
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Osobom, o ktérych mowa w pkt 4, innym niz spokrewnione w pierwszym stopniu z osobg wymagajaca opieki, Swiadczenie
pielegnacyjne przystuguje, w przypadku gdy spetnione sa fgcznie nastepujgce warunki:

rodzice osoby wymagajgcej opieki nie zyja, zostali pozbawieni praw rodzicielskich, sg matoletni lub legitymujg sie orzeczeniem o
znacznym stopniu niepetnosprawnosci;

nie ma innych oséb spokrewnionych w pierwszym stopniu, sg matoletnie lub legitymujg sie orzeczeniem o znacznym stopniu
niepetnosprawnosci;

nie ma osob, o ktérych mowa w pkt 2 i 3 powyzej, lub legitymujg sie orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci.

Swiadczenie pielegnacyjne przystuguje:

1)
2)

obywatelom polskim,

cudzoziemcom:

a) do ktorych stosuje sie przepisy o koordynacji systemoéw zabezpieczenia spotecznego,

b) jezeli wynika to z wigzgcych Rzeczpospolitg Polskg uméw dwustronnych o zabezpieczeniu spotecznym,

c) przebywajgcym na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na podstawie zezwolenia na pobyt staty, zezwolenia na pobyt rezydenta
diugoterminowego Unii Europejskiej, zezwolenia na pobyt czasowy udzielonego w zwigzku z okolicznosciami, o ktérych mowa w art.
127 lub art. 186 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach, lub w zwigzku z uzyskaniem w Rzeczypospolitej
Polskiej statusu uchodzcy lub ochrony uzupetniajgcej, jezeli zamieszkujg z cztonkami rodzin na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,

d) posiadajgcym karte pobytu z adnotacjg ,dostep do rynku pracy”, z wytgczeniem obywateli panstw trzecich, ktdrzy uzyskalizezwolenie
na prace na terytorium panstwa cztonkowskiego na okres nieprzekraczajacy 6 miesiecy, obywateli panstw trzecich przyjetych w celu
podjecia studiéw lub pracy sezonowej oraz obywateli panstw trzecich, ktérzy majg prawo do wykonywania pracy na podstawie wizy,

e) przebywajgcym na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

— na podstawie zezwolenia na pobyt czasowy, o ktérym mowa w art. 139a ust. 1 lub art. 1390 ust. 1 ustawy z dnia 12 grudnia 2013
r. o cudzoziemcach, lub

— w zwigzku z korzystaniem z mobilnosci krétkoterminowej pracownika kadry kierowniczej, specjalisty lub pracownika
odbywajgcego staz w ramach przeniesienia wewnatrz przedsiebiorstwa na warunkach okreslonych w art. 139n ust. 1 ustawy z
dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach

— jezeli zamieszkujg na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej z cztonkami rodzin, z wytgczeniem cudzoziemcéw, ktérym zezwolono na
pobyt i prace na okres nieprzekraczajgcy 9 miesiecy, chyba ze przepisy o koordynacji systemow zabezpieczenia spotecznego lub
dwustronne umowy miedzynarodowe o zabezpieczeniu spotecznym stanowig inacze;j,

f) przebywajacym na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

— na podstawie zezwolenia na pobyt czasowy, o ktérym mowa w art. 151 lub art. 151b ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o
cudzoziemcach,

— na podstawie wizy krajowej w celu prowadzenia badan naukowych lub prac rozwojowych,

— w zwigzku z korzystaniem z mobilnosci krotkoterminowej naukowca na warunkach okreslonych w art. 156b ust. 1 ustawy z dnia
12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach

— z wytgczeniem cudzoziemcoéw, ktéorym zezwolono na pobyt na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na okres nieprzekraczajgcy 6
miesiecy, chyba Ze przepisy o koordynacji systemow zabezpieczenia spotecznego lub dwustronne umowy migdzynarodowe o
zabezpieczeniu spotecznym stanowig inaczej.

Prawo do $wiadczenia pielegnacyjnego przystuguje ww. osobom, jezeli zamieszkujg na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej przez okres

zasitkowy, w ktérym otrzymujg $wiadczenie pielegnacyjne, chyba ze przepisy o koordynacji systemow zabezpieczenia

spotecznego lub dwustronne umowy miedzynarodowe o zabezpieczeniu spotecznym stanowig inaczej (art. 1 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 28

listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych, zwanej dalej ,,ustawg").

Swiadczenie pielegnacyjne przystuguje, jezeli niepetnosprawnosé osoby wymagajacej opieki powstata:

1) nie pdzniej niz do ukonczenia 18. roku zycia lub

2) w trakcie nauki w szkole lub szkole wyzszej, jednak nie pozniej niz do ukonczenia 25. roku zycia (art. 17 ust. 1b ustawy).

Swiadczenie pielegnacyjne nie przystuguje, jezeli (art. 17 ust. 5 ustawy):

1) osoba sprawujgca opieke:

a) ma ustalone prawo do emerytury, renty (nie dotyczy renty z tytutu czgsciowej niezdolnosci do pracy), renty rodzinnej z tytutu $mierci
matzonka przyznanej w przypadku zbiegu prawa do renty rodzinnej i innego $wiadczenia emerytalno-rentowego, renty socjalnej,
zasitku statego, nauczycielskiego $wiadczenia kompensacyjnego, zasitku przedemerytalnego, swiadczenia przedemerytalnego lub
rodzicielskiego swiadczenia uzupetniajgcego, o ktérym mowa w ustawie z dnia 31 stycznia 2019 r. o rodzicielskim $wiadczeniu
uzupetniajgcym, lub swiadczenia pienieznego przyznanego na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 8 lutego 2023 r. o $wiadczeniu
pienieznym przystugujacym cztonkom rodziny funkcjonariuszy lub zotnierzy zawodowych, ktorych $mier¢ nastgpita w zwigzku ze
stuzbg albo podjeciem poza stuzbg czynnosci ratowania zycia lub zdrowia ludzkiego albo mienia,

b) ma ustalone prawo do specjalnego zasitku opiekunczego, $wiadczenia pielegnacyjnego lub zasitku dla opiekuna, o ktérym
mowa w ustawie z dnia 4 kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkéw dla opiekundw;

2) osoba wymagajgca opieki:

a) pozostaje w zwigzku matzenskim, chyba ze wspétmatzonek legitymuje sig¢ orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci;

b) zostata umieszczona w rodzinie zastepczej, z wyjatkiem rodziny zastepczej spokrewnionej, rodzinnym domu dziecka albo, w
zwigzku z koniecznoscig ksztalcenia, rewalidacji lub rehabilitacji, w placéwce zapewniajgcej catodobowg opieke, w tym
w specjalnym osrodku szkolno-wychowawczym, z wyjgtkiem podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg, i korzysta w niej z
catodobowej opieki przez wiecej niz 5 dni w tygodniu;

3) na osobe wymagajgca opieki inna osoba ma ustalone prawo do wcze$niejszej emerytury;

4) na osobe wymagajgcg opieki jest ustalone prawo do dodatku do zasitku rodzinnego, o ktérym mowa w art. 10 ustawy, prawo do
specjalnego zasitku opiekunczego, swiadczenia pielegnacyjnego lub zasitku dla opiekuna, o ktérym mowa w ustawie z dnia 4 kwietnia
2014 r. o ustaleniu i wypftacie zasitkow dla opiekunow;

5) na osobe wymagajgca opieki inna osoba jest uprawniona za granicg do $wiadczenia na pokrycie wydatkéw zwigzanych z opieka, chyba
ze przepisy o koordynacji systemoéw zabezpieczenia spotecznego lub dwustronne umowy o zabezpieczeniu spotecznym stanowig
inacze;j.
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Zgodnie z art. 63 ust. 6 ustawy z dnia 7 lipca 2023 r. o swiadczeniu wspierajacym, swiadczenie pielegnacyjne nie przystuguje jezeli

osoba wymagajaca opieki ma przyznane prawo do swiadczenia wspierajacego.

Postepowanie z wniosku o ustalenie prawa do swiadczenia pielegnacyjnego w oparciu o przepisy obowigzujgce do 31 grudnia 2023 r.

podlega zawieszeniu, a wyptata przyznanego $wiadczenia pielegnacyjnego podlega wstrzymaniu w przypadku, gdy osoba wymagajgca opieki

lub osoba uprawniona do jej reprezentowania ztozyly wniosek o ustalenie prawa do $wiadczenia wspierajgcego (art. 63 ust. 7-10 ustawy z

dnia 7 lipca 2023 r. o Swiadczeniu wspierajgcym).

Za nienaleznie pobrane swiadczenie pielegnacyjne o ktérym mowa w ustawie o swiadczeniach rodzinnych w brzmieniu do 31 grudnia 2023 r.,

uwaza sie swiadczenie wyptacone za okres, za ktéry osoba wymagajgca opieki otrzymata $wiadczenie wspierajgce (art. 63 ust. 11 ustawy z

dnia 7 lipca 2023 r. o $wiadczeniu wspierajgcym).

W przypadku gdy o swiadczenie pielegnacyjne, ubiega sie rolnik, matzonek rolnika bgdz domownik, s$wiadczenie to przystuguje

odpowiednio:

1) rolnikom w przypadku zaprzestania prowadzenia przez nich gospodarstwa rolnego;

2) matzonkom rolnikéw lub domownikom w przypadku zaprzestania prowadzenia przez nich gospodarstwa rolnego albo wykonywania
przez nich pracy w gospodarstwie rolnym.

Zaprzestanie prowadzenia gospodarstwa rolnego lub zaprzestanie wykonywania pracy w gospodarstwie rolnym potwierdza sie stosownym

oswiadczeniem ztozonym pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan. Sktadajgcy oswiadczenie jest

obowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujacej tresci: ,Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.”.

Klauzula ta zastepuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan (art. 17b ustawy).

W przypadku zbiegu uprawnien do nastepujacych swiadczen:

1) $wiadczenia rodzicielskiego lub

2) Swiadczenia pielegnacyjnego, lub

3) specjalnego zasitku opiekunczego, lub

4) dodatku do zasitku rodzinnego z tytutu opieki nad dzieckiem w okresie korzystania z urlopu wychowawczego, lub

5) zasitku dla opiekuna, o ktérym mowa w ustawie z dnia 4 kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkéw dla opiekunéw

— przystuguje jedno z tych swiadczen wybrane przez osobe uprawniong - takze w przypadku, gdy $wiadczenia te przystugujg w zwigzku z
opieka nad réznymi osobami (art. 27 ust. 5 ustawy).

Osoba ubiegajaca sie jest obowigzana niezwlocznie powiadomi¢ gminny organ wiasciwy o kazdej zmianie majgcej wpltyw na prawo
do swiadczenia pielegnacyjnego, w tym réwniez o przypadku wyjazdu wnioskodawcy lub czlonka jego rodziny poza granice
Rzeczypospolitej Polskie;j.

Niepoinformowanie gminnego organu wtasciwego prowadzacego postepowanie w sprawie swiadczen rodzinnych o zmianach, o
ktérych mowa powyzej, moze skutkowaé¢ powstaniem nienaleznie pobranych swiadczen rodzinnych, a w konsekwencji -koniecznoscia
ich zwrotu wraz z odsetkami ustawowymi za opo6znienie.

2) OSWIADCZENIA SLUZACE USTALENIU PRAWA DO SWIADCZENIA PIELEGNACYJNEGO

2.1 Oswiadczam, ze:

a) powyzsze dane sg prawdziwe,

b) zapoznatam/zapoznatem sie z warunkami uprawniajgcymi do $wiadczenia pielegnacyjnego,

c) nie mam ustalonego prawa do emerytury, renty (nie dotyczy renty z tytutu czesciowej niezdolnosci do pracy), renty rodzinnej z tytutu
Smierci matzonka przyznanej w przypadku zbiegu prawa do renty rodzinnej i innego $wiadczenia emerytalno-rentowego, renty socjalnej,
zasitku statego, nauczycielskiego swiadczenia kompensacyjnego, zasitku przedemerytalnego, swiadczenia przedemerytalnego lub
rodzicielskiego $wiadczenia uzupetniajgcego, o ktérym mowa w ustawie z dnia 31 stycznia 2019 r. o rodzicielskim $wiadczeniu
uzupetniajgcym, lub Swiadczenia pienieznego przyznanego na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 8 lutego 2023 r. o $wiadczeniu
pienieznym przystugujacym cztionkom rodziny funkcjonariuszy lub zotnierzy zawodowych, ktérych smier¢ nastgpita w zwigzku ze stuzbg
albo podjeciem poza stuzbg czynnosci ratowania zycia lub zdrowia ludzkiego albo mienia,

d) nie mam ustalonego prawa do $wiadczenia pielegnacyjnego, specjalnego zasitku opiekunczego i zasitku dla opiekuna, o ktérym mowa
w ustawie z dnia 4 kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkéw dla opiekundw,

e) osoba wymagajgca opieki:

— nie pozostaje w zwigzku matzenskim, lub wspoétmatzonek legitymuje sie orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci, — nie

zostata umieszczona w rodzinie zastepczej, z wyjagtkiem rodziny zastepczej spokrewnionej, rodzinnym domu dziecka albo, w
zwigzku z koniecznoscig ksztatcenia, rewalidacji lub rehabilitacji, w placowce zapewniajgcej catodobowg opieke, w tym w specjalnym
osrodku szkolno-wychowawczym, z wyjatkiem podmiotu wykonujgcego dziatalnos$¢ leczniczg, lub nie korzysta w niej z calodobowe;j
opieki przez wiecej niz 5 dni w tygodniu,

f) na osobe wymagajgca opieki inna osoba nie ma ustalonego prawa do wczesniejszej emerytury,

g) na osobe wymagajgca opieki nie jest ustalone prawo do dodatku do zasitku rodzinnego, o ktérym mowa w art. 10 ustawy, prawo do
specjalnego zasitku opiekunczego, prawo do swiadczenia pielegnacyjnego i prawo do zasitku dla opiekuna, o ktérym mowa w ustawie
z dnia 4 kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkow dla opiekundw,

h) na osobe wymagajgca opieki inna osoba nie jest uprawniona za granicg do $wiadczenia na pokrycie wydatkéw zwigzanych z opieka
lub przepisy o koordynacji systeméw zabezpieczenia spotecznego lub dwustronne umowy o zabezpieczeniu spotecznym stanowig, ze
przystugujgce za granicg swiadczenie na pokrycie wydatkow zwigzanych z opiekg nie wytgcza prawa do takiego Swiadczenia na
podstawie ustawy,

i) nie jestem zatrudniony/zatrudniona ani nie wykonuje innej pracy zarobkowej (przez zatrudnienie lub wykonywanie innej pracy
zarobkowej rozumie sie: wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego, umowy o prace naktadczg oraz
wykonywanie pracy lub swiadczenie ustug na podstawie umowy agencyjnej, umowy zlecenia, umowy o dzieto albo w okresie
cztonkostwa w rolniczej spétdzielni produkcyjnej, spotdzielni kétek rolniczych lub spotdzielni ustug rolniczych, a takze prowadzenie
pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej),

strona: 4/6 wersja: SR-5(9)



ZAZNACZ ODPOWIEDNI KWADRAT O TWOIM
PRZEBYWANIU/NIE PRZEBYWANIU LUB
CZL ONKA TWOJEJ RODZINY ZA GRANICA SR'5

=

i) |X| nie przebywam ani cztonek mojej rodziny, w tym wspdétmatzonek lub drugi rodzic dziecka/dzieci, nie przebywa poza granicami
Rzeczpospolitej Polskiej (1) w panstwie, w ktdrym majg zastosowanie przepisy o koordynacji systeméw zabezpieczenia
spotecznego (2),

k) |:| przebywam lub cztonek mojej rodziny, w tym wspotmatzonek lub drugi rodzic dziecka/dzieci, przebywa poza granicami
Rzeczpospolitej Polskiej (1) w panstwie, w ktdrym majg zastosowanie przepisy o koordynacji systeméw zabezpieczenia
spotecznego (2).

(W przypadku zaznaczenia wypehij sekcie DANE CZLONKOW TWOJEJ RODZINY PRZEBYWAJACYCH ZA GRANICA)

(1) Nie dotyczy wyjazdu lub pobytu turystycznego, leczniczego lub zwigzanego z podjeciem przez dziecko ksztatcenia poza granicami Rzeczypospolitej
Polskiej.

(2) Przepisy o koordynacji systeméw zabezpieczenia spotecznego majg zastosowanie na terenie: Austrii, Belgii, Chorwacji, Danii, Finlandii, Francji, Grecji,
Hiszpanii, Holandii, Irlandii, Luksemburga, Niemiec, Portugalii, Szwecji, Wioch, Wielkiej Brytanii(*), Cypru, Czech, Estonii, Litwy, totwy, Malty, Stowacji,
Stowenii, Wegier, Butgarii, Rumunii, Norwegii, Islandii, Liechtensteinu, Szwajcarii.

(*) nie dotyczy wyjazdu po 31 grudnia 2020 r.

DANE CZLONKOW TWOJEJ RODZINY PRZEBYWAJACYCH ZA GRANICA

Podaj imig, nazwisko cztonka/cztonkéw rodziny, w tym wspétmatzonka lub drugiego rodzica dziecka/dzieci, przebywajgcych za granicg wraz z (jezeli sg
znane): numerem PESEL, a w przypadku gdy nie nadano numeru PESEL - numer i serie dokumentu potwierdzajgcego tozsamos$¢, zagranicznym numerem
identyfikacyjnym stuzgcym do identyfikacji ludnos$ci, panstwem pobytu, okresem pobytu poza granicami RP, adresem miejsca zamieszkania poza granicami
RP, nazwg i adresem pracodawcy lub miejscem prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej poza granicami RP.

\WYPEENIJ, JEZELI TY LUB AZNE: _
77777777777 CZt ONEK TWOJEJ RODZINY meS| art.lparagrafZRozporzadzenla
PRZEBYWACIE ZA GRANICA N Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 883/2004 z dnia 29-04-2004r. biologiczny

ojciec, matka i dziecko zawsze powinni
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, by¢ traktowani jako cztonkowie rodziny

2.2) Wypelnij ponizsze oswiadczenie jesli jestes osobg, na ktérej zgodnie z przepisami ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks
rodzinny i opiekunczy cigzy obowigzek alimentacyjny, inng niz osoba spokrewniona w pierwszym stopniu, opiekun faktyczny
dziecka lub osoba bedaca rodzing zastepcza spokrewniong, w rozumieniu ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i
systemie pieczy zastepczej.

Oswiadczam, ze:

— rodzice osoby wymagajgcej opieki nie zyjg, zostali pozbawieni praw rodzicielskich, sg matoletni lub legitymujg sie orzeczeniem o znacznym
stopniu niepetnosprawnosci,

— nie ma innych oséb spokrewnionych w pierwszym stopniu z osobg wymagajgcg opieki, sg matoletnie lub legitymujg sie orzeczeniem o
znacznym stopniu niepetnosprawnosci oraz

— nie ma opiekuna faktycznego dziecka wymagajgcego opieki ani osoby bedgcej rodzing zastepczg spokrewniong, dla dziecka
wymagajgcego opieki w rozumieniu ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej, lub legitymujg sie
orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci.

Oswiadczam, zZe jestem $wiadoma/$wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

t0DZ 02-01-2024 . Magdalena Kowalska

(Miejscowos¢) (Data: dd / mm / rrrr) (Podpis wnioskodawcy)
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jskwarczynska
Maszyna do pisania
X

jskwarczynska
Maszyna do pisania
ŁÓDŹ

jskwarczynska
Maszyna do pisania
02-01-2024 r.

jskwarczynska
Maszyna do pisania
Magdalena Kowalska

dfastyn
Objaśnienie
ZAZNACZ ODPOWIEDNI KWADRAT O TWOIM PRZEBYWANIU/NIE PRZEBYWANIU LUB CZŁONKA TWOJEJ RODZINY ZA GRANICĄ

dfastyn
Objaśnienie
WYPEŁNIJ, JEŻELI TY LUB CZŁONEK TWOJEJ RODZINY PRZEBYWACIE ZA GRANICĄ

dfastyn
Pole tekstowe
WAŻNE:
W myśl art. 1 paragraf 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 883/2004 z dnia 29-04-2004r. biologiczny ojciec, matka i dziecko zawsze powinni być traktowani jako członkowie rodziny 


SR-5

CZESC 1l

Oswiadczenie wnioskodawcy o zaprzestaniu prowadzenia gospodarstwa rolnego lub wykonywania pracy w gospodarstwie rolnym
przez rolnika, matzonka rolnika lub domownika

Oswiadczam, ze:

1) |:| TAK |X| NIE  Oswiadczam, ze jestem rolnikiem lub matzonkiem albo domownikiem rolnika.

2) |:| TAK |X| NIE  Os$wiadczam, ze zaprzestatem / zaprzestatam prowadzenia gospodarstwa rolnego albo wykonywania
Data: (dd / mm / rrrr)

pracy w gospodarstwie rolnym od dnia(1):

(1) Wpisz date, od kiedy zaprzestatas/es prowadzenia gospodarstwa rolnego albo wykonywania pracy w gospodarstwie rolnym.

Oswiadczam, Ze jestem swiadoma/$wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

1002 02-01-2024. Magdalena Kowalska

(Miejscowosc) (Data: dd / mm / rrrr) (Podpis wnioskodawcy)

Prosze o wplate swiadczenia pielegnhacyjnego na nastepujacy nr rachunku bankowego/w spétdzielczej kasie oszczednosciowo-
kredytowej (1):

T L WPISZ NUMER KONTA

IEIEIE EEEEEEEIEEEEEEEE EEER R I e

(1) Wypehij w przypadku, gdy $wiadczenie pielegnacyjne ma by¢ wptacane na rachunek bankowy / w spétdzielczej kasie oszczednosciowo-kredytowe;.

Do wniosku dotgczam nastepujgce dokumenty:

1)

2)

3) <— WYMIEN WSZYSTKIE
'''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''''' DOKUMENTY, KTORE

4) DOtACZASZ DO WNIOSKU

Oswiadczam, Ze jestem $wiadoma/$wiadomy odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

£0dz 02-01-2024r.  Magdalena Kowalska

(Miejscowosc) (Data: dd / mm / rrrr) (Podpis wnioskodawcy)

PAMIETAJ, ABY PRZECZYTAC
UWAZNIE WSZYSTKIE
POUCZENIA | OSWIADCZENIA
(ORAZ PODPISZ WNIOSEK
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dfastyn
Objaśnienie
WYMIEŃ WSZYSTKIE DOKUMENTY, KTÓRE DOŁĄCZASZ DO WNIOSKU

Joanna Skwarczynska
Maszyna do pisania
9  9  9  9   9  9  9  9  9  9  9  9   9  9  9  9  9  9  9   9  9  9  9  9  9  9

Joanna Skwarczynska
Objaśnienie
WPISZ NUMER KONTA BANKOWEGO NAWET, JEŚLI SIĘ NIE ZMIENIŁ

Joanna Skwarczynska
Maszyna do pisania
Łódź

jskwarczynska
Maszyna do pisania
02-01-2024 r.

jskwarczynska
Maszyna do pisania
X

jskwarczynska
Maszyna do pisania
X

Joanna Skwarczynska
Maszyna do pisania
Łódź

jskwarczynska
Maszyna do pisania
02-01-2024 r.

jskwarczynska
Maszyna do pisania
Magdalena Kowalska

jskwarczynska
Maszyna do pisania
Magdalena Kowalska

dfastyn
Objaśnienie
PAMIĘTAJ, ABY PRZECZYTAĆ UWAŻNIE WSZYSTKIE POUCZENIA I OŚWIADCZENIA ORAZ PODPISZ WNIOSEK




