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Whiosek o ustalenie prawa do zasilku dla opiekuna
Czesé 1
Dane osoby ubiegajacej sie o ustalenie prawa do zasitku dla opiekuna

Imie i nazwisko

data urodzenia PESEL

stan cywilny obywatelstwo
miejsce
zamieszkania
adres do
korespondencji

telefon

Wnosze o ustalenie prawa do zasitku dla opiekuna w zwigzku z opieka nad:

Imie i nazwisko osobhy
wymagajacej opieki

data urodzenia PESEL

stan cywilny obywatelstwo

miejsce zamieszkania

telefon

za okresy :
[ ] * oddnia1 lipca 2013 1. do 14 maja 2014r.

D *) od 15 maja 2014r. do nadal

*) wladciwe zaznaczyd
Czesc 11

O$wiadczenie stuzace do ustalenia prawa do zasitku dla opiekuna

Oswiadczam, ze:

1) powyzsze dane sg prawdziwe,

2) zostatam/zostalem zapoznana(-y) z warunkami uprawniajgcymi do zasitku dla opiekuna,

3) nie mam ustalonego prawa do zasitku dla opiekuna,

4) spelniam warunki do otrzymania §wiadczenia pielegnacyjnego na podstawie ustawy z dnia 28 listopada
2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych w brzmieniu obowiazujgcym w dniu 31 grudnia 2012 r., ( w tym



przede wszystkim, ze sprawowatam(-tem) opieke nad osobg na ktérg ubiegam si¢ o zasitek dla opiekuna, nie
legitymuje si¢ orzeczeniem o znacznym stopniu niepelnosprawnosci i nie podejmowatam(-fem) oraz nie
podejmuje zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej (przez zatrudnienie lub inng pracg zarobkowa nalezy
rozumie¢ wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku stuzbowego, umowy o prace nakladczg
oraz wykonywanie pracy lub $wiadczenie ustug na podstawie umowy agencyjnej, umowy zlecenia, umowy
o dzielo albo w okresie czlonkostwa w rolniczej spotdzielni produkeyjnej, spétdzielni kétek rolniczych lub
spoidzielni ustug rolniczych, a takze prowadzenie pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej) w okresie:

- 0 ktorym mowa w I czgsci wniosku, **)
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5) mam/nie mam **) 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 stalego, nauczycielskiego $wiadczenia kompensacyjnego, zasitku przedemerytalnego lub $wiadczenia
przedemerytalnego,

6) za okresy wymienione w czesci | wniosku nie zostalo ustalone prawo do specjalnego zasitku opiekunczego
lub $wiadczenia pielegnacyjnego na osob¢ w rodzinie lub poza rodzing lub na osobe wymagajaca opieki innej
osobie nie zostato ustalone prawo do specjalnego zasitku opiekunczego lub swiadczenia pielegnacyjnego.

Jezeli ustalono prawo do w/w $wiadczen nalezy wpisaé okresy na ktore zostalo to prawo ustalone i na kogo
oraz poda¢ nazwe Swiadczenia ( §wiadczenie pielegnacyjne/specjalny zasilek opiekunczy)

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

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

7) jestenV nie jestem **) rolnikiem, malzonkiem rolnika lub domownikiem w rozumieniu przepiséw ustawy
z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw (Dz. U. z 2013 r. poz. 1403, 1623 1 1650)

**) niepotrzebne skresli¢

Uwaga
Wypehia osoba, ktora jest rolnikiem, matzonkiem rolnika lub domownikiem w rozumieniu w/w przepisow.

20d do nadal zaprzestalam/tem prowadzenia gospodarstwa rolnego/ zaprzestatam/tem
wykonywania pracy w gospodarstwie rolnym,

Powyzsze oSwiadczenie (zawarte w cz. Il wniosku) skladam pod rygorem odpowiedzialnosci
karnej za skladanie falszywych zeznan i oSwiadczam, Ze jestem $wiadomy odpowiedzialno$ci
karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.



Do wniosku dotaczam nastepujace dokumenty: Proszg o wykorzystanie n/w dokumentow
znajdujacych sie¢ w dyspozycji organu.
L s s e e S R Oswiadczam, Ze sa one aktualne.

W przypadku zmian majacych wplyw na prawo do zasilku dla opiekuna, w szczegélno$ci zaistnienia
okolicznosci wymienionych powyzej, osoba ubiegajaca si¢ jest zobowigzana niezwlocznie powiadomié
o tych zmianach podmiot realizujacy Swiadczenia rodzinne.

Niepoinformowanie organu wlasciwego prowadzacego post¢powanie w sprawie $wiadczen rodzinnych
o zmianach, o ktérych mowa powyzej, moze skutkowaé¢ powstaniem nienaleznie pobranych $wiadczen
rodzinnych, a w konsekwencji — koniecznoscia ich zwrotu.

data podpis wnioskodawcy
Pouczenie:

Pomoc w postaci zasilku dla opiekuna reguluje ustawa z dnia 4 kwietnia 2014r. o ustaleniu i wyplacie zasilkow dla opiekunéw
(Dz. U z 2014r. poz. 567). Przepisy dotyczace zasitkow dla opiekunéw obowigzuja od 15 maja 2014r.

Zasilek dla opiekuna przysluguje osobie, jezeli decyzja o przyznaniu jej prawa do §wiadczenia pielegnacyjnego wygasla z mocy
prawa na podstawie art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 7 grudnia 2012 r. 0 zmianie ustawy o $wiadczeniach rodzinnych oraz
niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1548 oraz z 2013 r. poz. 1557) z dniem 1 lipea 2013 r.

Zasilek dla opiekuna przystuguje za okres od dnia 1 lipca 2013 r. do 14 maja 2014r. tj. do dnia poprzedzajacego dzien wejécia w zycie
w/w ustawy, w ktérym osoba spelniala warunki do otrzymania $wiadczenia pielegnacyjnego okreslone w ustawie z dnia 28 listopada
2003 r. o $wiadezeniach rodzinnych (Dz. U. z 2006 r. Nr 139, poz. 992, z pé#n. zm, ) w brzmieniu obowigzujacym w dniu
31 grudnia 2012 r.

Zasitek dla opiekuna przysluguje rowniez od 15 maja 2014r. (tj. od dnia wejécia w zycie ustawy), jezeli osoba spelnia warunki do
otrzymania $wiadczenia pielegnacyjnego okreslone w ustawie z dnia 28 listopada 2003 r. o $wiadczeniach rodzinnych w brzmieniu
obowiazujacym w dniu 31 grudnia 2012 r.

Zasitek dla opiekuna nie przystuguje za okresy, w ktérych:

1) osobie ubiegajgcej si¢ o zasilek dla opiekuna zostalo ustalone prawo do specjalnego zasitku opiekunczego lub $wiadczenia
pielggnacyjnego lub

2) na osob¢ wymagajaca opieki innej osobie zostalo ustalone prawo do specjalnego zasitku opiekunczego lub $wiadczenia
pielegnacyjnego

Zarejestrowanie w powiatowym urzedzie pracy jako osoba poszukujgca pracy lub posiadanie statusu bezrobotnego nie ma wplywu na
uprawnienie do zasifku dla opiekuna w okresie od dnia 1 lipca 2013 r. do dnia zlozenia wniosku o ustalenie zasitku dla opiekuna.

Z tresci art. 5 ustawy o ustaleniu i wyplacie zasitkow dla opiekundéw wynika, Ze:

1. Postepowanie w sprawie ustalenia prawa do zasitku dla opiekuna organ ustalajacy prawo do §wiadczen pielegnacyjnych wszczyna
na wniosek osoby ubiegajacej sie o zasilek dla opiekuna, Wniosek moze by¢ zlozony nie péZniej niz w terminie 4 miesiecy od dnia
wejscia w Zvcie ustawy,

2. Jezeli w okresie, o ktorym mowa powyzZej toczy sie postepowanie o wydanie orzeczenia o niepelnosprawnosci lub orzeczenia
o stopniu niepetnosprawnosci osobie, nad ktéra jest sprawowana opieka, wniosek moze by¢ zlozony nie péZniej niz w terminie
4 miesigcy od dnia wydania tego orzeczenia.

3. Ustalajac prawo do zasitku dla opiekuna, organ odbiera os$wiadczenie o spemianiu warunkéw do otrzymania $wiadczenia
pielegnacyjnego na podstawie ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o §wiadczeniach rodzinnych w brzmienin obowiazujacym w dniu
31 grudnia 2012 r. za okres od 01.07.2013r. do 14.05.2014 r. oraz na dzien sktadania wniosku.

Zasitek dla opiekuna przystuguje réwniez rolnikom/matzonkom rolnikéw lub domownikom w przypadku odpowiednio zaprzestania
prowadzenia gospodarstwa rolnego/ zaprzestania prowadzenia gospodarstwa rolnego albo wykonywania pracy w gospodarstwie
rolnym. Osoba ubiegajaca sie o zasilek dla opiekuna sklada w tym zakresie stosowne oswiadczenie.
Ustalajac prawo do zasilku dla opiekuna od 15 maja 2014r. organ zwraca si¢ do kierownika o$rodka pomocy spolecznej
o przeprowadzenie rodzinnego wywiadu $rodowiskowego, na zasadach okre§lonych w przepisach o pomocy spolecznej, w celu
potwierdzenia faktu sprawowania opieki przez osobe ubiegajaca sie o zasilek dla opiekuna. Wywiad przeprowadza si¢ w miejscu
sprawowania opieki nad osoba niepeinosprawna. Aktualizacje wywiadu przeprowadza sie co 6 miesiecy, jezeli do konca okresu, na




ktéry zostalo ustalone prawo do zasitku dla opiekuna, pozostato wiecej niz 3 miesigce, oraz w kazdej sytuacji, gdy zaistnieja
watpliwosci co do faktu sprawowania opieki przez osobe pobierajaca zasitek dla opiekuna.

Prawo do zasilku dla opiekuna ustala si¢ na czas nieokreslony, chyba ze orzeczenie o niepelnosprawnosci lub orzeczenie o stopniu
niepelosprawnosci zostato wydane na czas okre$lony. W przypadku wydania orzeczenia o niepelnosprawnosci lub orzeczenia
o stopniu niepelmosprawnodci na czas okre§lony prawo do zasitku dla opiekuna ustala si¢ do ostatniego dnia miesigca, w ktérym
uplywa termin waznosci orzeczenia.

W przypadku uplywu terminu, na ktéry zostala wydana decyzja, w zwiazku z utrata waznosci orzeczenia o niepelmosprawnosei lub
orzeczenia o stopniu niepelosprawnosci, prawo do zasitku dla opiekuna, w zwiazku z uzyskaniem nowego orzeczenia, ustala si¢ na
wniosek. Prawo do zasitku dla opiekuna przystuguje, jezeli wniosek o ustalenie prawa do zasitku dla opiekuna zostal zlozony
w okresie 3 miesigcy, liczac od dnia wydania orzeczenia o niepelmosprawnos$ci lub orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci. W tej
sytuacji prawo do zasitku dla opiekuna ustala sie, poczawszy od miesigca, w ktérym zlozono wniosek o ustalenie niepelnosprawnosci
lub stopnia niepelosprawnosci.

Ustalajac prawo do zasilku dla opiekuna za okres, od dnia 15 maja 2014r. ( tj. od dnia wejécia w zycie ustawy o ustaleniu i wyplacie
zasitkow dla opiekunéw  organ rozpatrujacy sprawe zwraca si¢ do kierownika osrodka pomocy spolecznej o przeprowadzenie
rodzinnego wywiadu $rodowiskowego, na zasadach okre§lonych w przepisach o pomocy spolecznej, w celu potwierdzenia faktu
sprawowania opieki przez osobe ubiegajaca sie o zasilek dla opiekuna. Wywiad przeprowadza sie w miejscu sprawowania opieki nad
0s0ba niepelnosprawna.

Aktualizacje wywiadu przeprowadza sie co 6 miesigcy, jezeli do korica okresu, na ktory zostalo ustalone prawo do zasilku dla
opiekuna, pozostalo wiecej niz 3 miesiace, oraz w kazdej sytuacji, gdy zaistnieja watpliwosci co do faktu sprawowania opieki przez
osobe pobierajaca zasilek dla opiekuna. Organ wyplacajacy $wiadczenia zwraca si¢ do kierownika ofrodka pomocy spolecznej
o przeprowadzenie aktualizacji wywiadu.

Przepis regulujacy prawo do §wiadczenia pielggnacyjnego na podstawie ustawy z dnia 28 listopada 2003r. o $wiadczeniach
rodzinnych w brzmieniu obowigzujgcym w dniu 31 grudnia 2012r.

Art. 17. ust. 1 ustawy o $wiadczeniach rodzinnych - Swiadczenie pielegnacyjne z tytulu rezygnacji z zatrudnienia lub innej pracy
zarobkowej przystuguje:

1) matce albe ojcu,

2) innym osobom, na ktérych, zgodnie z przepisami ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekuiiczy (Dz. U. Nr 9,
poz. 59, z pbéin. zm.), ciazy obowigzek alimentacyjny, z wyjatkiem oséb o znacznym stopniu niepelmosprawnoéci,
3) opiekunowi faktycznemu dziecka

- jezeli nie podejmuja lub rezygnuja z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w celu sprawowania opieki nad osoba legitymujaca sig
orzeczeniem o niepelnosprawnoéci facznie ze wskazaniami: koniecznosci stalej lub dhugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby
w zwigzku ze znacznie ograniczong mozliwoscia samodzielnej egzystencji oraz konieczno$ci statego wspdtudzialu na co dzien
opiekuna dziecka w procesie jego leczenia, rehabilitacji i edukacji, albo osobg legitymujaca si¢ orzeczeniem o znacznym stopniu
niepetnosprawnosci.

Przez zatrudnienie lub inna praca zarobkowa nalezy rozumieé¢ wykonywanie pracy na podstawie stosunku pracy, stosunku
shuzbowego, umowy o prace nakladcza oraz wykonywanie pracy lub $wiadczenie ushig na podstawie umowy agencyjnej, umowy
zlecenia, umowy o dzieto albo w okresie czlonkostwa w rolniczej spoldzielni produkcyjnej, spéidzielni kélek rolmiczych Iub
spofdzielni ustug rolniczych, a takze prowadzenie pozarolniczej dziatalnosei gospodarczej.

Art. 17 ust. 1a Osobie innej niz spokrewniona w pierwszym stopniu, na ktoérej ciazy obowigzek alimentacyjny, przyshiguje
$wiadczenie pielegnacyjne, w przypadku gdy nie ma osoby spokrewnionej w pierwszym stopniu albo gdy osoba ta nie jest w stanie
sprawowac opieki, o ktorej mowa w ust. 1.

Art. 17 ust. 5 Swiadczenia pielegnacyjne nie przystuguija, jezeli:

1) osoba sprawujaca opieke ma ustalone prawo do emerytury, renty, renty rodzinnej z tytulu $mierci malzonka przyznanej
w przypadku zbiegu prawa do renty rodzinnej i innego $wiadczenia emerytalno-rentowego, renty socjalnej, zasitku stalego,
nauczycielskiego $wiadczenia kompensacyjnego, zasitku przedemerytalnego lub $wiadczenia przedemerytalnego,

la) osoba sprawujaca opieke ma ustalone prawo do §wiadczenia pielegnacyjnego na inng osobe w rodzinie lub poza rodzing;

2) osoba wymagajaca opieki: a) pozostaje w zwigzku matzenskim, chyba ze wspdimatzonek legitymuje sie orzeczeniem o znacznym
stopniu niepelmosprawnodci, b) zostala umieszczona w rodzinie zastepczej, z wyjatkiem rodziny zastepczej spokrewnionej
z dzieckiem, na ktorej cigzy obowiazek alimentacyjny, albo, w zwiazku z konieczno$cia ksztalcenia, rewalidacji lub rehabilitacji,
w placowce zapewniajacej calodobowa opieke, w tym w specjalnym oérodku szkolno-wychowaweczym, i korzysta w niej
z calodobowej opieki przez wiecej niz 5 dni w tygodniu, z wyjatkiem zaktadéw opieki zdrowotnej;

3) osoba wrodzinie ma ustalone prawo do weczeéniejszej emerytury na to dziecko;

4) osoba w rodzinie ma ustalone prawo do dodatku do zasitku rodzinnego z tytulu opieki nad dzieckiem w okresie korzystania
z urlopu wychowawczego, albo do $wiadczenia pielegnacyjnego na te lub inng osobe w rodzinie lub poza rodzing;

5) na osobe wymagajaca opieki czlonek rodziny jest uprawniony za granicg do $wiadczenia na pokrycie wydatkéw zwigzanych
z opieka, chyba Ze przepisy o koordynacji systeméw zabezpieczenia spolecznego lub dwustronne umowy o zabezpieczeniu
spolecznym stanowig inaczej.

Oswiadezam, Zze zapoznalam/zapoznalem si¢ z powyZszym pouczeniem

data podpis wnioskodawcy



Legnica, dnia ... oo, SN—

imie i nazwisko

OSWIADCZENIE

Stosownie do art.75 § 2 kpa uprzedzona/ uprzedzony %) odpowiedzialnosci karnej za
falszywe zeznania pod rygorem an.233 § 1 kodeksu karnego*) w zwigzku z prowadzonym
postgpowania administracyjnym w sprawie udzielenia $wiadczen, bedac sirona lego postepowania
o$wiadczam, ze :

1. podlegam/ nie podlegam **)ubezpieczenju zdrowotnemu z innego tytulu

3.dzieci pozostajace na moim utrzymaniu zoslaly/ nie zostaly **)zgloszone do ubezpieczenia
zdrowotnego z innego tytutu

4. nie mam mozliwosci / mam mozliwosé **) korzystania z ubezpieczenia zdrowotnego
najblizszego czlonka rodziny i zobowiazuje sie skorzystac¢ z tego uprawnienia w terminie 14 dnia
od daty zlozenia niniejszego o$wiadczenia oraz niezwlocznie powiadomi¢ o tym oérodek pomaocy

spolecznej

5.zostatam poinformowana/ zostalem poinformowany **)0 konsekwencjach nie wywigzywania
si¢ ze zobowiazania, o ktérym mowa w pkt 4,

Oérodek Pomocy Spotecznej po uplywie wyznaczonego terminu zaprzestanie oplacania skladki na
ubezpieczenie zdrowotne.

Jednoczesnie o$wiadczam, 7e nie posiadam/ posiadam ponad 25 lat okresow skladkewych
i niesktadkowych.

W przypadku ubiegania sie o ubezpieczenie zobowigzuje sie do dostarczenia w terminie 14 dni -
decyzji o ustaleniu kapitahu poczgtkowego, Swiadectw pracy od stycznia 19991, aktow ur. dzieci,
zaswiadczenia z Powiatowego Urzedu Pracy o okresach pobierania zasitku dla bezrobotnych.

O kaidorazowej zmianie zwigzanej z ubezpieczeniem emerytalno - rentowym i zdrowotnym
zobowigzuje sie niezwlocznie zawiadomi¢ osrodek pomocy spolecznej.

*) art.233 § 1 Kio skladajac zeznanie majace stuzy¢ za dowod w postepowaniu sgdowym lub innym
postgpowaniu prowadzonym na podstawie ustawy zeznaje nieprawde lub zataja prawde podlega
karze pozbawienia wolnosci do lat 3.

**) niepotrzebne skresli¢

podpis nsoby skladajgcej o§wiadczene
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