Lublin, dnia .....cccooveveviiiieeiiieceec e
INT SPIAWY: ..eieiiiiieeeiiee et

(nadaje Zespot)

Whiosek w sprawie wydania orzeczenia o niepelnosprawnosci
(dotyczy dziecka do 16 roku zycia)'

Dane osobowe dziecka

Imi@ i NAZWISKO AZICCKA ......ooooiiiiiiii ettt ettt et sb et s bt e bt e st e s b e e st e b e entesbeeneeebeeneees
reseL L L1 HOOOOOMO

Data 1 MIETSCE UTOAZENIA ......eeieiiiiiietieiietiee ettt ettt et e sttt e s te e s ee s bt em e e e bt et e et e e et ese e et emtesaeemeesaeemeesseensesseenseeseenseeneenseeneenns
Nazwa, seria 1 NUMeET dOKUMENTU TOZSAIMIOSCI ....uvvvveriiiirieieeeeieieeeeeeeeieeeeeeeeeaaeeeeeessseeeeeesasstseeesssassseeessesssssssssnnnnnnnsssseeesens
Adres zameldowania dziecka: 20 - D D D | 5103 555 TR V1 FO R
AdIES PODYIU AZICCKA: ...ttt ettt ettt ettt e et e et et e et e ea e e bt es e e beeete bt emee bt emteaseemteeseanseeneenteesaneeeenseeanns

Dane przedstawiciela ustawowego dziecka (matki, ojca lub opiekuna prawnego)

Imi¢ i nazwisko przedstawiciela USTAWOWEZO ................ocooiiiiiiiiiiiiiiii e

PESEL przedstawiciela ustawowego dziecka D D D D D D D D D D D
Telefon DDDDDDDDDD

Data 1 MICTSCE UTOAZEIIA ......euienieieieieeiieeti ettt ettt ettt e te et e st e et e eb e eaee et e entees e eneeenee st emeeeseemseemeenseeseenseeseenseeneenseeneenneennees
Nazwa, seria i numer dOKUMENTU tOZSAIMOSCI ......eivuveeeereeeeiueeeeeteeeeereeeeeaeeeeeteeeeeaeeeeiaeeeeteeeessseeeeseeeenseeeasareeseeeeeseensnnnsnneeeees

Adres zamieszkania przedstawiciela ustawowego: 20 - D D D Lubling Ul wooceeiei e
Adres pobYTU (KOTESPONACIICYJIY): «.ouvieiieiieieiieieeierteete it ete st etesteeateseeesseeseenseessesseessesseassesseensesseansesssanseansaesnseesnsseesnsananns

DO MIEJSKIEGO ZESPOLU DO SPRAW ORZEKANIA
O NIEPELNOSPRAWNOSCI W LUBLINIE

Zwracam si¢ z prosba o wydanie orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci dla celow*:

[| - uzyskania zasitku pielegnacyjnego,

[ | - uzyskania $§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,

"] - koniecznoéci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze,

L (1 S T30 OO O OO

Rl POASTAWOWY S ...ttt ettt ettt ettt e et e st e e bt e s tte e bt esbeeeabeeseeaaseesaesateessseenseesseanseenseesnbaenseesaseenssaanseenssaaeesnnssnes .

(proszg wskaza¢ jeden z wyzej wymienionych)

Oswiadczam, ze*:

1. DZICCKO UCZESZCZA QO: ..o et e et e e et e e et e e e eaae e e eaaeeeeteeeeesaeeeeaaeeeeaeeeeeseeeeeaeeaaeeeaaan
(podac rodzaj placowki szkolnej lub opiekunczo — wychowaweczej, do ktorej uczgszeza dziecko, np. szkota ogélnodostgpna, integracyjna, specjalna itp.)
2. Na dziecko D pobieram, D pobieralem(am) zasitek pielegnacyjny.
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3. Na dziecko D pobieram, D pobieralem(am) swiadczenie pielggnacyjne.

4. Aktualnie D toczy sig/ D nie toczy si¢ w sprawie dziecka postgpowanie przed innym organem orzeczniczym.

oY P TC 1 U 4 AP R PR

5. D Nie skladano/ D skladano uprzednio wniosek o wydanie orzeczenia o niepelnosprawnosci.

JEZEI1 taK, 10 KIBAY: ..veiiitietiitiitietet ettt ettt ettt a bt bbbt bbbttt et es e bbbttt e b naae e
Z jakim skutkiem: .........ccccoooveeienienerieeceeees
Data wydania 0Statnieg0 OTZECZENIA: .....ccvevveeveerierierieieeierteeeerteeesresseesseseessessessessnens Numer Sprawy: .......ccceeeeceervennnns

6. Dziecko D moze/ D nie moze przyby¢ wraz z opiekunem na posiedzenie sktadu orzekajacego na badanie

przedmiotowe (jezeli nie, to nalezy zataczy¢ zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace niemozno$¢ wzigcia udziatu
w posiedzeniu z powodu dlugotrwatej lub nie rokujacej poprawy choroby).

7. W razie stwierdzonej przez zespdt orzekajacy konieczno$ci wykonania badan dodatkowych, konsultacji
specjalistycznych lub obserwacji szpitalnych uzupetniajacych zlozone 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 sa zgodne ze stanem faktycznym i jestem Swiadomy(a)
odpowiedzialnoS$ci za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.

W zataczeniu do wniosku przedktadam (uwaga! — wymienione nizej dokumenty nalezy obowiazkowo ztozy¢ razem

z wnioskiem do Miejskiego Zespotu):

1. Zaswiadczenie o stanie zdrowia dziecka wystawione przez lekarza leczacego wypelnione czytelnie we wszystkich
rubrykach wydane w ciagu miesiaca poprzedzajacego zlozenie wniosku,

2. Posiadang dokumentacj¢ medyczna,

3. Inne dokumenty, POAAC JAKIE: ........c.ecirierieiieie ettt ettt et st e e st e tessaesseessesseense s eenseeseenseeseensesneenseenneennnes

POUCZENIE:

1. Jezeli przedtozona wraz z wnioskiem dokumentacja jest niewystarczajaca i zostal wyznaczony termin jej uzupelnienia, 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¢ dziecka z przedstawicielem ustawowym na wyznaczonym posiedzeniu sktadu orzekajacego powoduje
pozostawienie sprawy bez rozpoznania chyba, Ze niestawienie si¢ zostalo usprawiedliwione w ciagu 14 dni od wyznaczonego
terminu posiedzenia - § 7 ust. 6 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r.

3. Jezeli dziecko posiada wazne orzeczenie Zespotu i nie nastapito istotne pogorszenie stanu zdrowia dziecka — nowy wniosek
o ponowne orzekanie nalezy ztozy¢ nie wezesniej niz 30 dni przed utrata waznosSci posiadanego orzeczenia — jezeli wniosek
bedzie ztozony wcezesniej, Zespot wyda decyzj¢ o odmowie wydania orzeczenia.

Czytelny podpis przedstawiciela ustawowego dziecka
(matki, ojca lub opiekuna prawnego)

!jezeli dziecko konczy 16 lat podlega orzekaniu 0sob powyzej 16-go roku zycia (nalezy wtedy wypehi¢ inny wniosek)

* wlasciwe zaznaczy¢ symbolem ,,X” w kratce [
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	Dane przedstawiciela ustawowego dziecka (matki, ojca lub opiekuna prawnego)
	W załączeniu do wniosku przedkładam (uwaga! – wymienione niżej dokumenty należy obowiązkowo złożyć razem
z wnioskiem do Miejskiego Zespołu):

