SR-4

WNIOSEK
O USTALENIE PRAWA DO SPECJALNEGO ZASILKU OPIEKUNCZEGO

1. Zapoznaj si¢ z warunkami przystugiwania specjalnego zasitku opiekuriczego umieszczonymi w pouczeniu w CZESCI IV wniosku
2. Wypetniaj WIELKIMI LITERAMI.

3. Pola "Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢" dotyczg tylko tych oséb, ktérym nie nadano numeru PESEL.

4. Pola wyboru zaznaczaj lub [X]. -

Whniosek dotyczy okresu zasitkowego (1): 20 / 20

(1) Okres zasitkowy trwa od 1 listopada do 31 pazdziernika nastepnego roku kalendarzowego.

NAZWA ORGANU WLASCIWEGO PROWADZACEGO POSTEPOWANIE W SPRAWIE SPECJALNEGO ZASILKU OPIEKUNCZEGO (1)

ADRES ORGANU WELASCIWEGO PROWADZACEGO POSTEPOWANIE W SPRAWIE SPECJALNEGO ZASILKU OPIEKUNCZEGO (1)
01. Gmina / Dzielnica

02. Kod pocztowy 03. Miejscowos¢ T
04.Ulica
05. Numerdomu 06. Numer mieszkania T

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

CZESC |
1. Dane osoby sktadajgcej wniosek o specjalny zasitek opiekuniczy, zwanej dalej "wnioskodawcy"

DANE WNIOSKODAWCY
01. Imie

03. Numer PESEL 04. Data urodzenia (dd / mm / rrrr) 05. Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé (1)

06. Obywatelstwo

1) Wypetnij 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
01. Gmina / Dzielnica

02. Kod pocztowy 03, MigJocowosd
04.Ulica
05.Numerdomu | 06. Numer mieszkania | 07. Numer telefonu (1) T

(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 droga elektroniczna.
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Sktadam wniosek o specjalny zasitek opiekuniczy w zwigzku z opiekg nad:

DANE OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI
Imie:

Numer PESEL: = Data urodzenia: (dd / mm/ rrrr) Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé: (1)

Pokrewienstwo: (relacja do wnioskodawcy)

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

ADRES ZAMIESZKANIA OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI
Gmina / Dzielnica:

Kod pocztowy: Miejscowos$¢
e = ... .
Numerdomu: = Numer mieszkania: ] Nomertelefonw: @@y i

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

CZESCII
1. Wpisz tutaj wszystkich czlonkéw Twojej rodziny, czyli odpowiednio:
- wnioskodawce (siebie),
- dane Twojego matzonka albo drugiego rodzica z ktérym wspdlnie wychowujesz dzieci,
- pozostajgce na Twoim utrzymaniu dzieci w wieku do ukoriczenia 25 r. zycia,
- dziecko, ktére ukonczyto 25. rok zycia, legitymujace sie orzeczeniem o znacznym stopmu niepetnosprawnosci, jezeli w zwigzku
z tg niepetnosprawnoscia przystuguje Swiadczenie pielegnacyjne, specjalny zasitek opiekunczy lub zasitek dla opiekuna.

Definicja rodziny: zgodnie z art. 3 pkt 16 ustawy o $wiadczeniach rodzinnych rodzina oznacza odpowiednio: matzonkow, rodzicdéw dzieci,
opiekuna faktycznego dziecka oraz pozostajgce na utrzymaniu dzieci w wieku do ukoriczenia 25. roku zycia, a takze dziecko, ktore
ukoriczyto 25. rok zycia legitymujgce sie orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci, jezeli w zwigzku z tg niepetnosprawnoscig
przystuguje $wiadczenie pielegnacyjne lub specjalny zasitek opiekuniczy albo zasitek dla opiekuna, o ktérym mowa w ustawie z dnia 4
kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkow dla opiekunéw (Dz. U. z 2016 r. poz. 162 i 972).

Do cztonkéw rodziny nie zalicza sie:

- dziecka pozostajgcego pod opiekg opiekuna prawnego,
- dziecka pozostajgcego w zwigzku matzeriskim,

- petnoletniego dziecka posiadajacego wtasne dziecko.

W sktad mojej rodziny wchodza:
(Jezeli w skfad rodziny wchodzi wiecej oséb, nalezy dodatkowo wypetnic i dotgczyé do niniejszego formularza zatgcznik SR-4Z)

DANE OSOBY - 1, WCHODZACEJ W SKEAD RODZINY WNIOSKODAWCY (czesé I, punkt 1)
Imig:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢: (1)

T TTTTT]TT]

(1) Wypetnij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.
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DANE OSOBY - 2, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY WNIOSKODAWCY (czesé Il, punkt 1)
Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajgacego tozsamosé: (1)

Pokrewieristwo: (relacja do wnioskodawcy)

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

DANE OSOBY - 3, WCHODZACEJ W SKEAD RODZINY WNIOSKODAWCY (czesé II, punkt 1)
Imig: :

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamo$é: 1)

(I iy

Pokrewieristwo: (relacja do wnioskodawcy)

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

DANE OSOBY - 4, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY WNIOSKODAWCY (czesé I, punkt 1)
Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamo$é: (1)

Pokrewienstwo: (relacja do wnioskodawcy)

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

DANE OSOBY - 5, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY WNIOSKODAWCY (czes¢ Il, punkt 1)
Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosé: (1)

Pokrewienstwo: (relacja do wnioskodawcy)

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

DANE OSOBY - 6, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY WNIOSKODAWCY (czesé II, punkt 1)
Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé: (1)

(LI [T [T [TT]

(1) Wypetnij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.
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2. Wpisz cztonkéw rodziny osoby wymagajacej opieki, w przypadku, gdy:

[]

]

[ ]

osoba wymagajaca opieki jest petnoletnia (w skiad rodziny osoby wymagajacej opieki wchodza: osoba wymagajaca opieki,
matzonek osoby wymagajacej opieki, osoba, z ktérg osoba wymagajaca opieki wychowuje wspdine dziecko oraz
pozostajace na ich utrzymaniu dzieci w wieku do ukoriczenia 25. roku zycia; do cztonkéw rodziny nie zalicza sig dziecka
pozostajacego pod opieka opiekuna prawnego, dziecka pozostajgcego w zwigzku matzenskim, a takze peInoIetmego
dziecka posiadajacego wiasne dziecko).

-

osoba wymagajaca opieki jest maloletnia (w skiad rodziny osoby wymagajacej opieki wchodza: rodzice osoby
wymagajacej opieki, matzonek rodzica osoby wymagajacej opieki, osoba, z ktéra rodzic osoby wymagajacej opieki
wychowuje wspoélne dziecko, pozostajace na ich utrzymaniu dzieci w wieku do ukoriczenia 25. roku zycia, a takze osoba
wymagajaca opieki; do czlonéw rodziny nie zalicza sie dziecka pozostajacego pod opieka opiekuna prawnego, dziecka
pozostajacego w zwiazku matzenskim, petnoletniego dziecka posiadajacego wlasne dziecko, a takze rodzica osoby
wymagajacej opieki zobowigzanego tytutem wykonawczym pochodzacym lub zatwierdzonym przez sad do alimentéw na
jej rzecz).

prawo do specjalnego zasitku opiekuriczego ustala sie na osobe znajdujaca si¢ pod opieka opiekuna prawnego lub
umieszczona w rodzinie zastepczej spokrewnionej w rozumieniu ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i
systemie pieczy zastepczej (Dz. U. z 2015 r. poz. 332, z p6zn. zm.), ustalajac prawo do specjalnego zasitku opiekuriczego
nalezy wskazaé dane czlonk6w rodziny wnioskodawcy oraz dane osoby wymagajacej opieki.

W sktad rodziny osoby wymagajacej opieki wchodza:
(Jezeli w skfad rodziny wchodzi wiecej osob, nalezy dodatkowo wypetni¢ i dotgczy¢é do niniejszego formularza zatgcznik SR-4Z)

DANE OSOBY - 1, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI (cze$¢ Il, punkt 2)

Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamos$¢: (1)

||

1

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

DANE OSOBY - 2, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI (czes¢ Il, punkt 2)

Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos$é: (1)

LLL L L L e

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

DANE OSOBY - 3, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI (czes¢ I, punkt 2)

Imig:

Numer PESEL.: Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosc: (1)

1

(1) Wypeinij tylko w przypadku, gdy nie nadano numeru PESEL.
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DANE OSOBY - 4, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI (czes¢ I, punkt 2)
Imie:

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

DANE OSOBY - 5, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI (czes$é I, punkt 2)
Imie:

Numer PESEL: Seria i numer dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé: (1)

L LI LTI T]]]

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

DANE OSOBY - 6, WCHODZACEJ W SKLAD RODZINY OSOBY WYMAGAJACEJ OPIEKI (czesé II, punkt 2)
Imie:

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

3. Zaznacz organ, do ktérego sg optacane sktadki na ubezpieczenie zdrowotne za Ciebie i cztonkéw Twojej rodziny.

Zaktad Ubezpieczen Kasa Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznych Spotecznego

D Inny

Nazwa i adres wtasciwej jednostki:

D Brak(1)

(1) Zaznacz ,Brak”, gdy ani za Ciebie, ani za zadnego z cztonkéw Twojej rodziny nie sg odprowadzane sktadki na ubezpieczenie zdrowotne.

CzESC I

1. Dane dotyczace dochodéw cztonkéw rodziny Rk kafendanzowy (1)

1.1 tgczna kwota alimentéw $wiadczonych na rzecz innych osob w roku: wyniosta:

(1) Wpisz rok, z ktérego dochéd stanowi podstawe ustalenia dochodu rodziny.

Kwota alimentéw
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1.2 W roku kalendarzowym(1) poprzedzajgcym okres, na ktory jest ustalane prawo do specjalnego zasitku opiekuriczego, Ja, osoba
wymagajgca opieki lub cztonkowie naszych rodzin (wskazani w czesci Il punkt 1 i 2 wniosku):

TAK NIE  osiggneli dochody niepodlegajgce opodatkowaniu podatkiem dochodowym od os6b fizycznych na zasadach
okreslonych w art. 27, art. 30b, a rt. 30c, art. 30e i art. 30f ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od
D I:l 0s6b fizycznych (Dz. U. z 2012 r. poz. 361, z pdzn. zm.) — wskazane w pouczeniu do Zatgcznika ZSR-05

(w przypadku zaznaczenia dodatkowo wypetnij o§wiadczenie o dochodzie Twoim lub czfonka/cztonkéw rodziny
stanowigce Zatgcznik ZSR-05 do wniosku)

TAK NIE  osiggneli dochody z dziatalnosci podlegajgcej opodatkowaniu na podstawie przepiséw o zryczattowanym podatku
D D dochodowym od niektérych przychodéw osigganych przez osoby fizyczne - ryczaitt ewidencjonowny lub karta
podatkowa

(w przypadku zaznaczenia dofgcz do wniosku zaswiadczenie z urzedu skarbowego zawierajgce dane dotyczgce
opodatkowania dziatalnosci Twojej lub cztonka/cztonkéw Twojej rodziny, podlegajgcej opodatkowaniu na podstawie
przepiséw o zryczattowawnym podatku dochodowym od niektérych przychoddw osigganych przez osoby fizyczne -
ryczaftt ewidencjonowany lub karta podatkowa)

TAK NIE  osiggneli dochody uzyskane z gospodarstwa rolnego
(w przypadku zaznaczenia dodatkowo wypetnij o§wiadczenie o wielkos$ci Twojego gospodarstwie rolnego lub
D EI gospodarstwa czfonka/cztonkéw rodziny stanowigce Zatgcznik ZSR-07 do wniosku).

(1) Wpisz rok kalendarzowy, z ktérego dochéd stanowi podstawe ustalenia dochodu rodziny.

1.3 W roku kalendarzowym poprzedzajgcym okres zasitkowy lub po tym roku:
I:l nastgpita utrata przez cztonka Twojej rodziny dochodu. (1)

D nie nastgpita utrata przez czionka Twojej rodziny dochodu. (1)

(1) Utrata dochodu, zgodnie z art. 3 pkt 23 ustawy, oznacza utrate dochodu spowodowana:

uzyskaniem prawa do urlopu wychowawczego,

utratg zasitku lub stypendium dla bezrobotnych,

utratg zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej,

utratg zasitku przedemerytalnego lub $wiadczenia przedemerytalnego, nauczycielskiego $wiadczenia kompensacyjnego, a takze emerytury lub renty, renty
rodzinnej lub renty socjalnej,

wyrejestrowaniem pozarolniczej dziatalno$ci gospodarczej lub zawieszeniem jej wykonywania w rozumieniu art. 14a ust. 1d ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o
swobodzie dziatalno$ci gospodarczej (Dz. U. z 2015 r. poz. 584, z pézn. zm.),

utratg zasitku chorobowego, $wiadczenia rehabilitacyjnego lub zasitku macierzyrskiego, przystugujacych po utracie zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej,
utratg zasgdzonych $wiadczen alimentacyjnych w zwigzku ze Smiercig osoby zobowigzanej do tych $wiadczen lub utratg $wiadczen pienieznych
wyptacanych w przypadku bezskuteczno$ci egzekuciji alimentéw w zwigzku ze $miercig osoby zobowigzanej do $wiadczen alimentacyjnych,

utratg Swiadczenia rodzicielskiego,

utratg zasitku macierzynskiego, o ktérym mowa w przepisach o ubezpieczeniu spotecznym rolnikow,

utratg stypendium doktoranckiego okreslonego w art. 200 ust. 1 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. z 2012 r. poz. 572, z
pézn. zm.).

1.4 W roku kalendarzowym poprzedzajgcym okres zasitkowy lub po tym roku:
‘:] nastgpito uzyskanie przez czionka Twojej rodziny dochodu. (1)

D nie nastgpito uzyskanie przez cztonka Twojej rodziny dochodu. (1)

(1) Uzyskanie dochodu, zgodnie z art. 3 pkt 24 ustawy, oznacza uzyskanie dochodu spowodowane:

zakonczeniem urlopu wychowawczego,

uzyskaniem zasitku lub stypendium dla bezrobotnych,

uzyskaniem zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej,

uzyskaniem zasitku przedemerytalnego lub $wiadczenia przedemerytalnego, nauczycielskiego $wiadczenia kompensacyjnego, a takze emerytury lub renty,
renty rodzinnej lub renty socjalnej,

rozpoczeciem pozarolniczej dziatalnoéci gospodarczej lub wznowieniem jej wykonywania po okresie zawieszenia w rozumieniu art. 14a ust. 1d ustawy z
dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalno$ci gospodarczej,

uzyskaniem zasitku chorobowego, $wiadczenia rehabilitacyjnego lub zasitku macierzyriskiego, przystugujacych po utracie zatrudnienia lub innej pracy
zarobkowej,

uzyskaniem $wiadczenia rodzicielskiego,

uzyskaniem zasitku macierzynskiego, o ktérym mowa w przepisach o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw,

uzyskanie stypendium doktoranckiego okreslonego w art. 200 ust. 1 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. z 2012 r. poz.
572, z pdzn. zm.).

Przepis6w o utracie i uzyskaniu dochodu nie stosuje sie do dochodu z tytutu zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej i dochodu z
tytutu wyrejestrowania lub rozpoczecia pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej, jezeli cztonek rodziny lub dziecko pozostajgce
pod opiekg opiekuna prawnego utracili dochéd z tych tytutléw i w okresie 3 miesiecy liczac od dnia utraty dochodu uzyskali
dochéd u tego samego pracodawcy lub zleceniodawcy lub zamawiajgcego dzieto lub ponownie rozpoczeli pozarolnicza
dziatalnos¢ gospodarcza.

CZESC IV POUCZENIA | OSWIADCZENIA
1. POUCZENIE

Specjalny zasitek opiekuriczy przystuguje osobom, na ktérych zgodnie z przepisami ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny i
opiekuriczy (Dz. U. z 2015 r. poz. 2082, oraz z 2016 r. oz. 406 i 1271) cigzy obowigzek alimentacyjny, a takze matzonkom, jezeli nie
podejmujg lub rezygnujg z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w zwigzku z koniecznoscig sprawowania statej opieki nad osobg
legitymujgcy sig orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci albo orzeczeniem o niepetnosprawnosci tgcznie ze wskazaniami:
koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscig samodzielniej
egzystencji oraz koniecznosci statego wspoétudziatu na co dzien opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji.
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Specjalny zasitek opiekunczy przystuguje:
1) obywatelom polskim,
2) cudzoziemcom:
a) do ktorych stosuje sie przepisy o koordynacji systemow 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
dtugoterminowego Unii Europejskiej, zezwolenia na pobyt czasowy udzielonego w zwigzku z okoliczno$ciami, o ktérych mowa w art.
127 lub art. 186 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach (Dz. U. poz. 1650, z pdzn zm.), lub w zwigzku z
uzyskaniem w Rzeczypospolitej Polskiej statusu uchodzcy lub ochrony uzupetniajacej, jezeli zamieszkujg z cztonkami rodzin na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
d) posiadajgcym karte pobytu z adnotacjg ,dostep do rynku pracy”, z wytgczeniem obywateli panstw trzecich, ktorzy uzyskali
zezwolenie na prace na terytorium panstwa cztonkowskiego na okres nieprzekraczajgcy szesciu miesiecy, obywateli panstw trzecich
przyjetych w celu podjecia studiéw oraz obywateli panstw trzecich, ktérzy majg prawo do wykonywania pracy na podstawie wizy

— jezeli zamieszkujg na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej przez okres zasitkowy, w ktérym otrzymujg $wiadczenia rodzinne, chyba
ze przepisy o koordynacji systeméw 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 $wiadczeniach rodzinnych (Dz. U. z 2016 r. poz.
1518, z pézn. zm.), zwanej dalej ,ustawg”).
Specjalny zasitek opiekunczy przystuguje jezeli faczny dochdd rodziny wnioskodawcy oraz rodziny osoby wymagajgcej opieki w przeliczeniu
na osobe nie przekracza kwoty kryterium dochodowego okreslonego w ustawie (art. 16a ust. 2). W przypadku gdy fgczny dochdéd rodziny
osoby sprawujacej opieke oraz rodziny osoby wymagajacej opieki w przeliczeniu na osobe przekracza kwote uprawniajgcg dang osobe do
specjalnego zasitku opiekuriczego o kwote nizszg lub réwng kwocie odpowiadajgcej najnizszemu zasitkowi rodzinnemu przystugujacemu w
okresie, na ktéry jest ustalany, specjalny zasitek opiekunczy przystuguje, jezeli przystugiwat w poprzednim okresie zasitkowym. W
przypadku przekroczenia dochodu w kolejnym roku kalendarzowym specjalny zasitek opiekuriczy nie przystuguje ( art. 16 ust. 3 ustawy).
Specijalny zasitek opiekuriczy przystuguje w wysoko$ci 520,00 zt miesiecznie (art. 16a ust. 6 ustawy).

W przypadku gdy o specjalny zasitek opiekuriczy ubiega sie rolnik, matzonek rolnika bgdz domownik, $wiadczenie to przystuguje

odpowiednio:

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

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, o ktérych mowa w ust. 1,
potwierdza sie stosownym o$wiadczeniem ztozonym pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan. Sktadajgcy
o$wiadczenie jest obowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujgcej tresci: ,Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie
fatszywego oswiadczenia.”. Klauzula ta zastgpuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan (art. 17b
ustawy).

Specjalny zasitek opiekuriczy nie przystuguje, jezeli:

1) osoba sprawujgca opieke:

a) ma ustalone prawo do emerytury, renty, 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 lub $wiadczenia przedemerytalnego,

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

c) legitymuje sig orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci;

2) osoba wymagajgca opieki zostata umieszczona w rodzinie zastepczej, z wyjgtkiem rodziny zastepczej spokrewnionej, w rodzinnym
-domu dziecka albo, w zwigzku z koniecznoscig ksztatcenia, rewalidacji lub rehabilitacji, w placéwce zapewniajgcej catodobowg opieke,
w tym w specjalnym osrodku szkolno-wychowawczym, z wyjgtkiem podmiotéw wykonujgcych dziatalno$é leczniczg, i korzysta w niej z
catodobowej opieki przez wiecej niz 5 dni w tygodniu;

3) na osobe wymagajgcg opieki inna osoba ma ustalone prawo do wczesniejszej emerytury;

4) na osobe wymagajacg opieki jest ustalone prawo do dodatku do zasitku rodzinnego, o ktérym mowa w art. 10 ustawy, prawo do
specjalnego zasitku opiekuiczego, prawo do $wiadczenia pielegnacyjnego lub prawo do zasitku dla opiekuna, o ktérym mowa w
ustawie z dnia 4 kwietnia 2014 r. o ustaleniu i wyptacie zasitkéw dla opiekundw;

5) na osobe wymagajagcg opieki inna osoba jest uprawniona za granicg do $wiadczenia na pokrycie wydatkow zwigzanych z opieka, chyba
ze przepisy o koordynacji systemoéw zabezpieczenia spotecznego lub dwustronne umowy o zabezpieczeniu spotecznym stanowig
inaczej.

W przypadku zbiegu uprawnien do nastepujacych swiadczen:

1) Swiadczenia rodzicielskiego lub

2) Swiadczenia pielegnacyjnego, lub

3) specjalnego zasitku opiekuniczego, 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 zasitkow dla opiekunow

— przystuguje jedno z tych Swiadczen wybrane przez osobe uprawniong — takze w przypadku, gdy $wiadczenia te przystugujg
w zwigzku z opiekg nad réznymi osobami (art. 27 ust. 5 ustawy).
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W przypadku zmian majgcych wplyw na prawo do specjalnego zasitku opiekuniczego, w szczegdlnosci zaistnienia okolicznos
wymienionych powyzej, w tym rowniez w przypadku wyjazdu wnioskodawcy lub cztonka jego rodziny poza grani
Rzeczypospolitej Polskiej, uzyskania dochodu lub koniecznosci weryfikacji prawa do specjalnego zasitku opiekunczegc
uwzglednieniem art. 5 ust. 4c ustawy, wnioskodawca jest obowigzany niezwiocznie powiadomi¢ o tych zmianach gminny org
wiasciwy realizujacy swiadczenia rodzinne.

Niepoinformowanie gminnego organu wtasciwego prowadzgcego postepowanie w sprawie $wiadczen rodzinnych o zmianach
ktérych mowa powyzej, moze skutkowaé powstaniem nienaleznie pobranych swiadczen rodzinnych, a w konsekwencp
koniecznoscia ich zwrotu wraz z 6dsetkami ustawowymi za opéznienie.

2. OSWIADCZENIE SLUZACE USTALENIU PRAWA DO SPECJALNEGO ZASItKU OPIEKUNCZEGO

Oswiadczam, ze:

a) powyzsze dane sg prawdziwe,

b) zapoznatam/zapoznatem sie z warunkami uprawniajgcymi do specjalnego zasitku opiekuriczego,

c) nie mam ustalonego prawa do emerytury, renty, renty rodzinnej z tytutu $mierci matzonka przyznanej w przypadku zbiegu prawa do ret
rodzinnej i innego $wiadczenia emerytalno-rentowego, renty socjalnej, zasitku statego, nauczycielskiego $wiadczenia kompensacyjne;
zasitku przedemerytalnego i $wiadczenia przedemerytalnego,

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

e) nie legitymuje sie orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci,

f) osoba wymagajgca opieki nie zostata umieszczona w rodzinie zastepczej, z wyjatkiem rodziny zastepczej spokrewnionej, w rodzinny
domu dziecka albo, w zwigzku z koniecznoscig ksztatcenia, rewalidacji lub rehabilitacji, w placowce zapewniajgcej catodobowg opieke,
tym w specjalnym osrodku szkolno-wychowawczym, z wyjgtkiem podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ lecznicza, lub nie korzysta w nie
catodobowej opieki przez wiecej niz 5 dni w tygodniu,

g) na osobe wymagajacg opieki inna osoba nie ma ustalonego prawa do wczesniejszej emerytury,

h) na osobe wymagajacy opieki nie jest ustalone prawo do dodatku do zasitku rodzinnego, o ktérym mowa w art. 10 ustawy, specjalne
zasitku opiekuniczego, $wiadczenia pielegnacyjnego lub zasitku dla opiekuna, o ktérym mowa w ustawie z dnia 4 kwietnia 2014 r
ustaleniu i wyptacie zasitkow dla opiekundw,

i) na osobe wymagajgcy opieki inna osoba nie jest uprawniona za granicg do $wiadczenia na pokrycie wydatkéw zwigzanych z opieka |
przepisy o koordynacji systemow zabezpieczenia spotecznego lub dwustronne umowy o zabezpieczeniu spotecznym stanowig inacze

j) nie jestem zatrudniony/zatrudniona ani nie wykonuje innej pracy zarobkowej (przez zatrudnienie lub wykonywanie innej pra
zarobkowej rozumie sie: wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego, umowy o prace naktadczg or
wykonywanie pracy lub $wiadczenie ustug na podstawie umowy agencyjnej, umowy zlecenia, umowy o dzieto albo w okres
cztonkostwa w rolniczej spotdzielni produkcyjnej, spétdzielni kotek rolniczych lub spoétdzielni ustug rolniczych, a takze prowadzer
pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej),

K) l:l nie przebywam ani cztonek mojej rodziny nie przebywa poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej(1) w panstwie, w ktérym me

zastosowanie przepisy o koordynacji systemow zabezpieczenia spotecznego(2).

N przebywam .lub cz{o_nek mojej rodzir}_y przebywa poza g.ranicar'ni Rzeczypospolitej Polskiej(1) w panstwie, w ktérym me

zastosowanie przepisy o koordynacji systeméw zabezpieczenia spotecznego(2).
(w przypadku zaznaczenia wypetnij sekcje DANE CZEONKOW 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 systemoéw zabezpieczenia spotecznego majg zastosowanie na terenie: Austrii, Belgii, Chorwacji, Danii, Finlandii, Francji, Gre
Hiszpanii, Holandii, Irlandii, Luksemburga, Niemiec, Portugalii, Szwecji, Wtoch, Wielkiej Brytanii, Cypru, Czech, Estonii, Litwy, totwy, Malty, Polski, Stowa
Stowenii, Wegier, Butgarii, Rumunii, Norwegii, Islandii, Liechtensteinu, Szwajcarii.

DANE CZLONKOW TWOJEJ RODZINY PRZEBYWAJACYCH ZA GRANICA

Podaj: imie, nazwisko, numer PESEL, kraj przebywania cztonka/cztonkow rodziny za granicg wraz z adresem zamieszkania poza granicami RP, nazwg i
adres pracodawcy lub miejsce prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej poza granicami RP:
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Oswiadczenie wnioskodawcy o zaprzestaniu prowadzenia gospodarstwa rolnego lub wykonywania pracy w gospodarstwie rolnym
przez rolnika, matzonka rolnika lub domownika

Wypetnij tylko wtedy jesli jestes rolnikiem, matzonkiem rolnika lub domownikiem.

Oswiadczam, ze:

1) D TAK D NIE  Oswiadczam, ze jestem rolnikiem lub matzonkiem albo domownikiem rolnika.

2) D TAK D NIE  Oswiadczam, ze zaprzestatem / zaprzestatam prowadzenia gospodarstwa rolnego albo wykonywania
Data: (dd / mm / rrrr)

pracy w gospodarstwie rolnym od dnia(1): l I

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

Oswiadczam, ze jestem $wiadoma/$wiadomy odpowiedzialnosci kamnej za ziozenie fatszywego oSwiadczenia.

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

Prosze o wptate specjalnego zasitku opiekunczego na nastepujgcy nr rachunku bankowego/w spoétdzielczej kasie
oszczednosciowo-kredytowej (1):

HEEE LTI TITTTTITT]

(1) Wypetnij w przypadku, gdy specjalny zasitek opiekuriczy ma by¢ wptacany na rachunek bankowy / w spétdzielczej kasie oszczednosciowo-kredytowe.

Do wniosku dotgczam nastepujgce dokumenty:

1)

Oswiadczam, ze jestem $wiadoma/$wiadomy odpowiedzialnosci kamej za ziozenie fatszywego oswiadczenia.

(Miejscowosé) (Data: dd / mm / rrrr) (Podpis wnioskodawcy)
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Myszkéw, dn.................... .

Oswiadczam, ze w oparciu o przepisy art. 10§1 oraz art.73 kodeksu postepowania
administracyjnego zostatem/zostatam poinformowany/poinformowana, ze jako strona mam prawo do

czynnego udziatu, wypowiedzenia sie co do zebranych dowodow i materiatéw na kazdym etapie
postepowania.

/podpis/



OSWIADCZENIE

Ztozone na wniosek strony (art. 75 § 2 KPA)
Ja nizej podpisany (a)

zamieszkaty(a) Kod poCZtowy............cccvviviiiiiiininnen, MIEISCOWOSC. .. vvinvreneerieeneeeereeeneneneeas
ULICa. et nr domu.............. nr mieszkania................
PESEL

(podpis osoby przyjmujgcej oswiadczenie) (podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie)



