Lublin, dnia ......ccocoooveiiiieicieeee
NI SPrAWY: oeenviiiieieeieiecreeereeieeiee

(nadaje Zespot)

Whiosek w sprawie wydania orzeczenia o wskazaniach do ulg i uprawnien
(dotyczy 0sob posiadajacych orzeczenia o zaliczeniu do jednej z grup inwalidow,
niezdolnosci do pracy w gospodarstwie rolnym — orzeczenia KRUS,
orzeczenia o niezdolnosci do pracy — orzeczenia ZUS)

30N (o 8 VA4 ) o ISR
Data i miejsce urodzenia

peser [ LV DD DT DI retefon [V LT LT LTI LTI L

Nazwa, seria 1 numer dokumentu tozsamosci

Adres zameldowania na pobyt staty: 20 - D D D Lubling Ul coeeeveeiirieee et
Adres pobytU (KOTESPONACIICYJIY): ..cuvieuieiieiieriieiierteete st ete st etesteetessteste et tessesseesseeseanseeseesseessesseansesseensesseensesennseesnnseesnsseennne

Imig i nazwisko przedstawiciela ustawowego (w przypadku wnioskéw 0séb ubezwlasnowolnionych**)

Data i miejsce urodzenia

eesec | L1 U O OO L

Adres zameldowania na pobyt staty: 20 - D D D LUublin, UL .ooeeeiieiicieiceeeeeee et

Adres pObYIU (KOTESPONACTICYJIY): ..uvievieiieeieriieiiesteetesteetesteetesteebesteesbesstessesseesseessesseessesseessesseassesseessesseessesesssesessseesssseennns
AIES ZAMIESZKANIAL ....viiieiieiiiiiiieieeeieetee et st e et e st e e teesteesebeessteeabeessseasseessseasseenseesssaesseessseensaansseasseeassasnseesssaensseeesansssnens

Do Miejskiego Zespolu do Spraw Orzekania
o Niepelmosprawnosci w Lublinie

Zwracam si¢ z prosba o wydanie mi orzeczenia o wskazaniach do ulg i uprawnien dla celow korzystania z ulg
i uprawnien*:

L] - odpowiedniego zatrudnienia,

[] - szkolenia,

|| - uczestnictwa w terapii zajeciowej,

L] - koniecznosci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze,

L] - korzystania z systemu srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji (korzystania z ushug socjalnych,
opiekunczych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych),

"] - korzystania z karty parkingowej (art. 8 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu drogowym),
|| - korzystania ze $wiadczefn pomocy spotecznej,

[ - uzyskania zasitku pielegnacyjnego,

L] - uzyskania przez opiekuna $wiadczenia pielegnacyjnego,

|| - zamieszkiwania w oddzielnym pokoju (art. 5 ust. 3 ustawy z dnia 21 czerwca 2001 r. o dodatkach
mieszkaniowych),

|| - uzyskania przez opiekuna urlopu wychowawczego w dodatkowym wymiarze,

L] - korzystania z innych Ulg (JAKICR?): ........o.ovuveeeeeeeeeeeeeeeee e ee e en e eaenas

Gl POUASTAWOWY: ...ttt ettt ettt e h e a e s et esa e s et e e e s ae e e e a e e b e e an et e eas et e essesaeenneennneeeanneens .

(proszg wskaza¢ jeden z wyzej wymienionych)
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Uzasadnienie wniosku:

1. POSIAdAIN WAZNE OIZECZEIIE O: ...vvvvviieeierieieeeeetieeeeeeeeieeeeeeeesiateeeeeeestareeesaassaseeessaaaeseeeseasaaseseesesstsseseesateeeeessnssaaaeseesseeeeens

(podac jakie, np. o zaliczeniu do grupy inwalidzkiej, czg$ciowej niezdolnosci do pracy itp.)

WYAANE PIZEZ: ...ttt ettt ettt et e a et e et e te e et e e st eaeeseeemee s st e tees e et e e s e e et eme e st emeeeaeenseeneensesmeenseenteeenneeeennes

(rodzaj organu wydajacego orzeczenie)

Data wydania OIZECZENIA: ........ccuevueeiireieieeiieee ettt e
Wydane na oKres do: ......ocvevveriiecieniieieieieeeieee e /U na state*

2. D Moge/ D Nie moge* osobiscie przyby¢ na posiedzenie sktadu orzekajacego (jezeli nie, to nalezy zataczy¢
zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace niemozno$¢ wzigcia udziatu w posiedzeniu z powodu dhugotrwatej lub nie
rokujacej poprawy choroby).

3. W razie stwierdzonej przez zespdt orzekajacy konieczno$ci wykonania badan dodatkowych, konsultacji
specjalistycznych lub obserwacji szpitalnych uzupetniajacych ztozone zaswiadczenie o stanie zdrowia wydane przez
lekarza nie bedacego lekarzem ubezpieczenia zdrowotnego, jestem $wiadomy wymogu ponoszenia ich kosztow we
wlasnym zakresie.

Oswiadczam, ze dane zawarte we wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym i jestem Swiadomy(a)
odpowiedzialno$ci za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.

W zalaczeniu do wniosku przedktadam (uwaga! — wymienione nizej dokumenty nalezy obowigzkowo ztozy¢ razem z
wnioskiem do Migjskiego Zespotu):

1. Orzeczenie o inwalidztwie Iub niezdolnosci do pracy,

2. Posiadang dokumentacjg medyczna,

3. Inne dokumenty, POAC JAKIC: .......c.ccuieiiriieieiiieieeeete ettt sttt ettt et e et eete e b e eteesseesteseeseesseessesseessesseessasseensesseessenseanns

POUCZENIE:

1. Jezeli przedlozona wraz z wnioskiem dokumentacja jest niewystarczajaca i zostat wyznaczony termin jej uzupetnienia, a

wnioskodawca tego nie dopetnit, musi si¢ liczy¢ z tym, ze brak tych dokumentéw spowoduje pozostawienie wniosku bez
rozpoznania - § 6 ust. 5 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r.
2. Niestawienie si¢ osoby zainteresowanej na wyznaczonym posiedzeniu sktadu orzekajacego powoduje pozostawienie
sprawy bez rozpoznania chyba, ze niestawienie si¢ zostalo usprawiedliwione w ciggu 14 dni od wyznaczonego terminu
posiedzenia - § 7 ust. 6 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r.

Podpis osoby zainteresowane;j
lub jej przedstawiciela ustawowego

* whasciwe zaznaczy¢ symbolem ,, X w kratce [

** wypelniaja tg rubryke tylko osoby, ktorych to dotyczy
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	Zwracam się z prośbą o wydanie mi orzeczenia o wskazaniach do ulg i uprawnień dla celów korzystania z ulg
i uprawnień*:
	W załączeniu do wniosku przedkładam (uwaga! – wymienione niżej dokumenty należy obowiązkowo złożyć razem z wnioskiem do Miejskiego Zespołu):

