WNIOSEK O WYPLATE JEDNORAZOWEGO SWIADCZENIA
PIENIEZNEGOY

3ASIBKA HA BUILIATY OJTHOPA30BOI ®IHAHCOBOI JOIIOMOT'H

ORGAN WEASCIWY, DO KTOREGO JEST SKEADANY WNIOSEK O WYPLATE JEDNORAZOWEGO
SWIADCZENIA PIENIEZNEGO

BIIMOBIJTHIA OPTAH JIO SIKOI'O NOJAETHCS 3ASIBKA HA BHUILIATY OJHOPA30OBOI
rpomioBoi JOMOMOTI'H ?

WOJT GMINY SOMIANKA

DANE OSOB SKEADAJACYCH WNIOSEK LUB DANE OSOB UPRAWNIONYCH/ TAHI
OCIBb IO IOJAIOTD 3AAABKY ABO JJAHI YITIOBHOBAKEHHUX 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. 0 pomocy
obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa,
sktadajacego wniosek, lub dane osoby sktadajacej wniosek w imieniu osoby uprawnionej
Jani rpomagsiauHa YKpaiHu, nepe0yBaHHs sIKoro Ha Tteputopii Pecnyoaiku Iloabma
BBAKAECTHCS 3AKOHHMM BinoBinHO 10 cT. 2 nyHKT 1 3akony Big 12 Oepe3ns 2022 poky
MPOo AOMOMOTY rpOMaAsiHaM Y KpaiHM y 3B'A3KY 3i 30poiiHIM KOH(IIKTOM Ha TepuTOPii
miei nep:kaBu, sIKi moaalThL 3asiBy, a00 aaHi ocodu, sika moaa€ 3asABYy Bin iMeHi
yHOBHOBaseHoi ocodu

DANE OSOBY/ IAHI OCOBH?

01. Imi¢ (imiona)/Im’si(imena)

02. Nazwisko/ Mpi3Bumre

D Jednorazowe $wiadczenie pieniezne, o ktérym mowa w art. 31 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. 0 pomocy
obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa (Dz. U. poz. 583)/
OpHOpa3oBa rpomoBa jgomnomora, nepexdadena cr. 31 3axony Bix 12 Gepesns 2022 poxy mpo ZOHNOMOTY
rpomMajsHaM YKpaiHu y 3B'I3Ky 31 30poHHIM KOH(IIKTOM Ha TepuTopii i€l aepxasu (BicHUK 3aKkoHIB, CT.
583)

2 Swiadczenie wyplaca osrodek pomocy spotecznej, a w przypadku przeksztalcenia oérodka pomocy spoteczne;
w centrum ushug spotecznych — centrum ustug spotecznych, lub inna jednostka organizacyjna gminy wiasciwej
ze wzgledu na miejsce pobytu obywatela Ukrainy./ JlormoMora BHIIIaYy€ThCS LIGHTPOM COLAIBHOTO 3aXUCTY
HaceJICHHS, a y pa3l MepeTBOPEHHS LEHTPY COLIAIBEHOTO 3aXHCTy HACENCHHS Y LEHTP COLIaNbHUX CIYyX0 -
HEHTPOM COLIAIBHUX CITYK0 a0o IHIIMM OpraHi3alifHIM IEHTPOM MYHIIMIIAIBHOT BIIACHOCTI, BITHECEHUM J10
KOMIIETEHIIii 32 MiCIIeM NPOXXKMBAHHS IPOMasTHUHA Y KpaiHu.

% Whniosek sktada osoba uprawniona, jej przedstawiciel ustawowy, opiekun tymczasowy albo osoba sprawujaca
faktyczng piecze nad dzieckiem/ 3asiBa mogaeThest YIIOBHOBaKEHOK 0COO0K0, 11 3aKOHHUM IPEICTABHUKOM,
THMYaCOBHUM OTIIKYHOM a00 0c00010, siIka (DAKTHIHO OMIKYETHCS TUTHHOIO.

4 W przypadku gdy wnioskodawca nie jest osoba uprawniona do jednorazowego swiadczenia pienicznego i sktada
whniosek w imieniu osoby uprawnionej — wypetnia si¢ pole: 01-05 i 08/ ko 3asBHHK He € 000010, KA Ma€e
MIPaBO HA OJTHOPA30BY TPOIIOBY JIOTIOMOTY, 1 MOJIa€ 3asiBy Bia iMeHI 0cOOH, sika Ma€ MpaBo, - 3aIOBHIOIOTHCS
nomust 01-05 ta 08.



06. Rodzaj, seria i numer dokumentu stanowiacego podstawe przekroczenia granicy/ Bun, cepisi Ta Homep
JIOKYMEHTA, LI0 € MiICTABOIO /ISl IEPETHHY KOPIAOHY

ADRES POBYTU/ AAIPECA IIEPEBYBAHHS
01. Gmina/ dzielnica/ rmina/paiion

Kod pocztowy/ IlouToBuii ingexc

02. Miejscowo$é¢/MicueBicTn

03. Ulica/ Byaunus
04.Nr domu 05. Nr mieszkania 06. Nr telefonu 07. Adres poczty elektronicznej®
HOMEDP AOMY HOMEP KBAPTUPHU HOMEDP Teﬂe(bony Azlpec e.nelchomm'l' nmo4yTu

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

HOMEP BAHKIBCBKOTI'O PAXYHKY, HA SIKUHM BYJIE HEPECUJIATUCS CYMA
OJTHOPA30BOI rpomosoi JOIIOMOTHA

01. Numer rachunku/ Homep paxyHky:

02.Imig i nazwisko wiasciciela rachunku/ Im’st Ta npi3BuIIe BJACHHKA PaAXyHKY

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.
0 pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa —

% QO ile posiada/sxmo Bonogie.
® Nalezy wypeli¢ w przypadku mozliwodci otrzymania $wiadczenia w formie przelewu na rachunek bankowy/
3amoBHIOETHCA, SIKIIO € MOMKJIUBICTH OTPUMATH TIIBIY Y BUTIISL IepeKa3y Ha GaHKIBCHKHI paxyHOK.
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w imieniu ktérych wniosek sklada przedstawiciel ustawowy, opiekun tymczasowy albo osoba
sprawujaca faktyczna piecz¢ nad dzieckiem

Jani ocid, ki € rpoMaasaHamMu YKpainu, nepedyBaHHs sikux Ha TepuTtopii Pecny0Jtiku ITonbuia
BBAKAECTHCA 3aKOHHMM Ha mincrasi cT. 2 nyHkT 1 3axomy Bin 12 Oepe3nss 2022 poky mnpo
AOMOMOrY TpoMaasiHaM YKpaiHu y 3B’A3KYy 3i 30poilHMM KOH(IIKTOM Ha TepuTOpii wi€l
AepakaBH, Bijl iMeHi SIKMX MO/Aa€ 3asBY 3aKOHHMI1 MPeACTABHUK, THMYACOBHIi ONMiKYH 260 0co0a,
sika GaKTHYHO BUKOHYE OMIKY HAJ JUTHHOIO.

DANE OSOBY / JAHI OCOBU

01. Imi¢ (imiona)/Im’s (imena)

06.Rodzaj, seria i numer dokumentu stanowigcego podstawe przekroczenia granicy/Buj, cepisi Ta Homep
JAOKYMEHTY, L0 € MiICTABOIO /151 IePeTHHY KOPAOHY

ADRES POBYTU / AIPECA NIEPEBYBAHHS

01.Gmina/ dzielnica / rmina/paiion

Kod pocztowy/IlouroBuii ingexc

02. Miejscowo$¢/ MicueBicTh

DANE OSOBY / TAHI OCOBH

01.Imie (imiona)/ Im’st (imeHa)

02. Nazwisko/IIpizBue



06. Rodzaj, seria i numer dokumentu stanowigcego podstawe przekroczenia granicy / Bun, cepis Ta Homep
JAOKYMEHTY, L0 € MiICTABOIO [J151 IePeTHHY KOPAOHY

ADRES POBYTU/ AIPECA TEPEBYBAHHS
01. Gmina/ dzielnica/rmina/paiion/

Kod pocztowy/ IToutoBmii ingexc

02. Miejscowos¢/MicueBicThb

OSWIADCZENIA/3ASIBU

Oswiadczam, ze nie posiadam zezwolenia na pobyt staty, zezwolenia na pobyt czasowy,
zezwolenia na pobyt rezydenta diugoterminowego Unii Europejskiej, statusu uchodzcy,
ochrony uzupehniajacej, zgody na pobyt tolerowany, nie ztozylem wniosku o ochrone
mig¢dzynarodow3.

S 3asBJA0, 110 HE MAK0 [103BOJIy HA MOCTiiiHe nmepedyBaHHs, 103BOJIY HA THMYacoBe
nepe0yBaHHsl, A03BOJIy Ha [0BrOCTPOKOBe Nepe0yBaHHsI pe3uaeHTa €BponeiicbKoro
Coro3y, cTaTycy 0OizKeHIIsl, 101aTKOBOI0 3aXHCTY, 103BOJIy HA TOJIEPOBaHe NMepedyBaHHS,
He M0AaB(J1a) Ta He X04Y N0AABATH 3asiBY HA Mi’KHAPOJAHM I 3aXHCT.

Os$wiadczam, ze: / S 3asBjsI0, 1IO:

1) wszystkie podane we wniosku dane sa zgodne z prawda/ Bci nani, HagaHi B 3asiBIi, BinnoBizawTh
AiiicHOCTI;
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2) jestem/ s €”:

— przedstawicielem ustawowym osoby uprawnionej do swiadczenia/ 3aKOHHHM NpeACTABHHKOM
00061/1, siIKa Ma€ 1npaBo Ha J0NoMory,

— opiekunem tymczasowym osoby uprawnionej do swiadczenia/ THM4YacOBHM ONIKYHOM 0CO0OH, SIKA
Mae€ nmpaBo Ha 101omMory,

— 0sobg sprawujacg faktyczng piecze nad dzieckiem uprawnionym do swiadczenia/ oco6oro, sika
(axTu4uHo 37ilicHIOE OMIKY HA/X AUTHHOIO, AKA MA€ MPABO HA JOMOMOTY.

(miejscowosé/micueBicTn) data: dd / mm/ rrrr) (podpis wnioskodawcy)
(mata: neHb/Micab/pik) (migmuc 3asiBHUKA)

) Niepotrzebne skresli¢./nenorpioue ckpeciuTy



