WZOR/[TIPHKJIAL

WNIOSEK O WYPLATE JEDNORAZOWEGO SWIADCZENIA
PIENIEZNEGOV

3ASBKA HA BUILTTATY OJJHOPA30BOI ®ITHAHCOBOI JJOITIOMOT'A

ORGAN WEASCIWY, DO KTOREGO JEST SKEADANY WNIOSEK O WYPLATE
JEDNORAZOWEGO SWIADCZENIA PIENIEZNEGO / BUIMOBIIHIA OPrAH JO SIKOI'O

MOJIAETHCS 3ASIBKA HA BUILTTATY OJJHOPA30BOI rpoioBoi JOMOMOT'H 2

DANE OSOB SKEADAJACYCH WNIOSEK LUB DANE OSOB UPRAWNIONYCH/ IAHI
OCIBb 10 ITIOJAIOTH 3ASABKY ABO JIAHI YIIOBHOBAKEHUX OCIb

1. Dane obywatela Ukrainy, ktérego pobyt na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest
uznawany za legalny na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy
obywatelom Ukrainy w zwiazku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa,
sktadajacego wniosek, lub dane osoby skladajacej wniosek w imieniu osoby uprawnionej //lani
TPOMAaJsIHNHA YKpainu, nepedyBanHs skoro Ha Tepurtopii Pecny6uikn Ilosbma BBakaeThes
3aKOHHUM BiAnoBiAHO A0 cT. 2 myHKT 1 3akony Big 12 Oepe3ns 2022 poxy mpo gomomory
rpoMaasiHaM YKpaiuu y 3B'si3Ky 3i 30poiiHuM KoHQUIiKTOM Ha TepuTOpii wiei nep:kaBm, sIKi
NOJAI0Th 3asIBY, 200 1aHi 0c00H, KA MMOAE 3asABY Bi/ iMeHi yOBHOBaKeHOT 0c00M ¥

DANE OSOBY/ JAHI OCOBH?

01.Imie¢ (imiona)/Im’si(iMeHa)

D Jednorazowe $wiadczenie pieni¢zne, o ktérym mowa w art. 31 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. 0 pomocy
obywatelom Ukrainy w zwiazku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa (Dz. U. poz. 583)/
OnHopa3oBa rpomioBa jornomora, nependadena cr. 31 3akony Bim 12 Gepesns 2022 poky mpo JOIOMOTY
rpoMansHaM YKpaiHu y 3B'SI3Ky 31 30podHUM KOHQIIIKTOM Ha TepuTopii miei nepxkaBu (BicHUK 3aKOHIB, CT.
583)

2 Swiadczenie wyptaca osrodek pomocy spotecznej, a w przypadku przeksztatcenia osrodka pomocy spotecznej
w centrum ustug spotecznych — centrum ustug spotecznych, lub inna jednostka organizacyjna gminy wlasciwe;j
ze wzgledu na miejsce pobytu obywatela Ukrainy./ Jlonomora BUIIa4y€THCS LIEHTPOM COLIANBHOTO 3aXUCTY
HACeJICHHS, a y pa3i NepeTBOPEHHS LIEHTPY COLIAJIbHOI0 3aXUCTy HACENIEHHS y LEHTP COLIaJbHUX CIYXO -
LEHTPOM COLIAIBHUX CITyK0 200 IHIIMM OpraHi3alifHUM HEHTPOM MYHIIMIAIbHOI BIACHOCTI, BIIHECEHUM JI0
KOMIIETEHIIiT 32 MiCIIeM IPOXXHMBAHHS TPOMasIHUHA Y KpaiHH.

3 Whiosek sktada osoba uprawniona, jej przedstawiciel ustawowy, opiekun tymczasowy albo osoba sprawujaca
faktyczna pieczg¢ nad dzieckiem/ 3asBa mogaeTsCsi YHOBHOBa)KEHOIO 000010, ii 3aKOHHHUM TIPEICTABHUKOM,
TAMYaCOBHM OTIIKYHOM a00 0c000¥0, sika (PaKTHIHO OMIKYETHCS TUTHHOTO.

YW przypadku gdy wnioskodawca nie jest osobg uprawniong do jednorazowego $wiadczenia pienigznego i sktada
wniosek w imieniu osoby uprawnionej — wypetnia si¢ pole: 01-05 i 08/ fk1o 3asBHIK HE € 0C00010, sIKa Mae
MPaBO HA OJTHOPA30BY TPOIIOBY JOTIOMOTY, 1 IOA€ 3asABY BiJ iMEHi 0COOH, SIKa Ma€ MPaBo, - 3aMTOBHIOIOTHCS
nons 01-05 ta 08.



06.Rodzaj, seria i numer dokumentu stanowigcego podstaweg przekroczenia granicy/ Bua, cepis Ta HOmep
JOKYMEHTA, 110 € MiJCTaBOIO ISl IEPETUHY KOPJIOHY

ADRES POBYTU/ AAPECA IEPEBYBAHHA

01.Gmina / dzielnica/ rmiHa/paiion

Kod pocztowy/ [TouroBuii ingexc

02. Miejscowos¢/MicueBicTh

03. Ulica/ Bynuust
04.Nr domu 05. Nr mieszkania 06. Nr telefonu 07. Adres poczty elektronicznej”
HOMeEp JI0OMy HOMEp KBapTHPH HOMep TeneoHy Azipec eneKTpOHHOT OYTH

NUMER RACHUNKU BANKOWEGO, NA KTORY ZOSTANIE PRZEKAZANA KWOTA
JEDNORAZOWEGO SWIADCZENIA PIENIEZNEGO®

HOMEP BAHKIBCHKOTI'O PAXYHKY, HA SIKWi1 BYJIE IEPECWIATHCS CYMA
OJTHOPA30BOI rpowosoi JOMOMOTH

01. Numer rachunku/ HoMep paxyHKy:

02.Imie i nazwisko wtasciciela rachunku/ Im’s Ta mipi3BuIIe BIacHUKA paxXyHKY

90 ile posiada/SIkio BoJOiE.
® Nalezy wypemi¢ w przypadku mozliwoéci otrzymania $wiadczenia w formie przelewu na rachunek bankowy/
3an0BHIOETHCS, SIKIO € MOKJIUBICTh OTPUMATH MIJIBIY Y BUIIISAL IIepeka3y Ha OaHKIBCHKUI paxyHOK.



_3_

2. Dane osob, bedacych obywatelami Ukrainy, ktorych pobyt na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej jest uznawany za legalny na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2022 r.
o pomocy obywatelom Ukrainy w zwiazku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa —
w imieniu ktorych wniosek sklada przedstawiciel ustawowy, opiekun tymczasowy albo osoba
sprawujgca faktyczng piecze nad dzieckiem//lani oci06, sxi € rpomagsinaMu YkKpaiHu,
nepe0yBaHHs AKUX Ha TepuTopii PecnyOaikm [losibIa BBaka€eTbCsl 3aKOHHUM HA MiCTaBi cT. 2
nyHkT 1 3akony Big 12 6epe3ns 2022 poky mpo J01OMOry rpoMaasiiamM Y KpaiHu y 3B’si3Ky 3i
30pofiHNM KOH(IIKTOM Ha TepHTOpIii i€l aepskaBH, Bil iMeHi AKHX Mogae 3asiBy 3aKOHHUH
NpeacTABHUK, THAMYAacOBHH ONMiKYH a00 0c00a, sika (paAKTHYHO BUKOHY€E ONIKY HAJX AUTHHOIO.

DANE OSOBY / JAHI OCOBHA

01.Imie¢ (imiona)/Im’s (imeHa)

06.Rodzaj, seria i numer dokumentu stanowigcego podstawe przekroczenia granicy/Bun, cepis Ta Homep
JOKYMEHTY, IIIO € IiACTaBOIO VIS MIEPETHHY KOPAOHY

ADRES POBYTU / AIPECA IEPEBYBAHHS

01. Gmina / dzielnica / rmina/paiion

Kod pocztowy/IlouroBuii iHIEeKC

02. Miejscowo$¢/ MicueBicTh

DANE OSOBY / JAHI OCOBHA

01.Imi¢ (imiona)/ Im’s1 (imeHa)



02. Nazwisko/IIpi3Buie

06. Rodzaj, seria i numer dokumentu stanowiacego podstaweg przekroczenia granicy / Bua, cepist Ta HoMep
JOKYMEHTY, 1110 € ITiICTaBOIO JUIsl IIEPETHHY KOPAOHY

ADRES POBYTU/ AAIPECA IEPEBYBAHHA

01. Gmina / dzielnica/rmina/paiion/

Kod pocztowy/ [TouroBuii ingexc

02. Miejscowos¢/MicueBicTh

OSWIADCZENIA/3ASIBUA

Oswiadczam, ze: / S 3asgBiIsI10, 1110:
1) wszystkie podane we wniosku dane sg zgodne z prawda/ Bci JaHi, HafaHi B 3asBLi, BiANOBIAaI0TH
IIHACHOCTI;

2) jestem/ 51 €7

— przedstawicielem ustawowym osoby uprawnionej do $wiadczenia/ 3aKOHHUM NPEICTaBHUKOM OCOOH,
sIKa Ma€ MPaBo Ha JOTIOMOTY,

— opiekunem tymczasowym osoby uprawnionej do §wiadczenia/ THMYacOBHM OMIKYHOM 0cOOH, sIKa Ma€e
MIPaBO Ha JTOTIOMOTY,

7 Niepotrzebne skre$li¢./nenorpibre ckpeciuTy
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— osoba sprawujaca faktyczng piecze nad dzieckiem uprawnionym do $wiadczenia/ ocoboto, sika
(hakTUUHO 3I1MCHIOE OMIKY HaJ IUTHHOIO, SIKA Ma€ MPaBo Ha JOTIOMOTY.

(miejscowos$¢/micieBicTh) (data: dd / mm / rrrr) (podpis wnioskodawcy)
(maTa: IEeHB/MICAIB/PIK) (migmuc 3asiBHUKA)



