Załącznik do załącznika Uchwały Nr XX/152/12

Rady Miejskiej w Bełchatowie

z dnia 26 stycznia 2012 r.
WNIOSEK
O PRZYZNANIE BEŁCHATOWSKIEJ KARTY RODZINY/WYDANIE DUPLIKATU BEŁCHATOWSKIEJ KARTY RODZINY 1)
..........................................................
(miejscowość i data)
	Dane wnioskodawcy


	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL 2)

	Adres zamieszkania

	Miasto
	Kod pocztowy
	Ulica

	Numer domu
	Numer lokalu

	Adres do korespondencji

	Miasto
	Kod pocztowy
	Ulica

	Numer domu
	Numer lokalu

	Numer telefonu

	Adres email


Wnoszę o przyznanie Bełchatowskiej Karty Rodziny/ wydanie duplikatu Bełchatowskiej Karty Rodziny dla mnie1) oraz następujących członków rodziny1):
	1. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL 2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi
	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	2. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL 2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi
	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	3. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL 2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi
	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	4. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL 2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi

	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	5. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi

	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	6. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL 2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi

	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	7. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi

	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	8. Dane członka rodziny

	

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi

	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


	9. Dane członka rodziny

	Imię (imiona)
	Nazwisko

	Data urodzenia
	PESEL2)

	zaznaczyć właściwy kwadrat 
□ rodzic
□ małżonek rodzica
□ dziecko
□ dziecko legitymujące się orzeczeniem o niepełnosprawności
□ senior
□ zasłużony honorowy dawca krwi

	Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej 4) (proszę podać dzień, miesiąc i rok)
Stopień pokrewieństwa z seniorem5)
Stopień pokrewieństwa z zasłużonym honorowym dawcą krwi5)


Oświadczam, że jestem umocowany do złożenia wniosku o przyznanie Bełchatowskiej Karty Rodziny/ wydanie duplikatu Bełchatowskiej Karty Rodziny1) oraz do odebrania Bełchatowskiej Karty Rodziny/ duplikatu Bełchatowskiej Karty Rodziny 1) w imieniu członków rodziny/seniora wskazanych/ego  w niniejszym wniosku.
Oświadczam, że powyższe dane są zgodne z prawdą oraz że jestem świadomy/a odpowiedzialności za składanie nieprawdziwych oświadczeń oraz zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o wszelkich zmianach danych zawartych w niniejszym wniosku.
Jednocześnie wyrażam zgodę na gromadzenie i przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych przez Urząd Miasta Bełchatowa oraz podmioty z nim współpracujące na potrzeby realizacji Bełchatowskiej Karty Rodziny.



                                                                                
 
...................................................................
  (czytelny podpis wnioskodawcy)
Z wnioskiem należy przedstawić do wglądu:
1) w przypadku rodzica/małżonka rodzica, w tym rodzica/rodziców zastępczych lub osoby/osób prowadzącej/ych rodzinny dom dziecka - dokument potwierdzający tożsamość;
2) w przypadku dzieci w wieku do ukończenia 18 roku życia - akt urodzenia lub dokument potwierdzający tożsamość;
3) w przypadku dzieci w wieku powyżej 18 roku życia - dokument potwierdzający tożsamość oraz zaświadczenie ze szkoły lub szkoły wyższej o planowanym terminie ukończenia nauki w danej placówce;
4) w przypadku dzieci niepełnosprawnych - dokument potwierdzający tożsamość lub akt urodzenia oraz orzeczenie o  niepełnosprawności;
5) w przypadku dzieci umieszczonych w rodzinie zastępczej lub rodzinnym domu dziecka - postanowienie o  umieszczeniu w rodzinie zastępczej lub rodzinnym domu dziecka;
6) w przypadku osób, o których mowa w art. 37 ust. 2 ustawy z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej - dokument potwierdzający tożsamość oraz zaświadczenie o pozostawaniu w dotychczasowej rodzinie zastępczej lub rodzinnym domu dziecka; 
7) w przypadku seniora - dokument potwierdzający tożsamość;
8) w przypadku zasłużonego honorowego dawcy krwi - legitymacja zasłużonego honorowego dawcy krwi wraz z dokumentem potwierdzającym tożsamość.
-------------------------------------------
1) Niepotrzebne skreślić.
2) W przypadku gdy nie nadano numeru PESEL, należy wpisać numer dokumentu potwierdzającego tożsamość.
3) Wypełnić w przypadku gdy adres korespondencji jest inny niż adres zamieszkania.
4) Wypełnić w przypadku dzieci w wieku powyżej 18 roku życia zgodnie z zaświadczeniem ze szkoły lub szkoły wyższej o planowanym terminie ukończenia nauki w danej placówce.
5) Wypełnić w przypadku, gdy wniosek o przyznanie Karty składa członek rodziny.
