Miejski Osrodek Pomocy Spolecznej
ul. Wiejska 4
78-400 Szczecinek

DPSIS. ...............
Nr sprawy
WNIOSEK O PRZYDZIELENIE ASYSTENTA RODZINY
w trybie ustawy z dnia 4 listopada 2016 r.
0 wsparciu kobiet w ciazy i rodzin ,,Za zyciem”

Czesé 1
1. Dane osoby ubiegajacej si¢ o wsparcie

Imie Nazwisko

PESEL Obywatelstwo

Miejsce zamieszkania

Miejscowos¢ Kod pocztowy
Ulica Numer domu Numer mieszkania
Numer telefonu Adres poczty elektronicznej — e-mail

2. Wnioskuje o wsparcie asystenta rodziny, o ktorym mowa w art. 8 ust. 2-7 ustawy

z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu kobiet w ciazy i rodzin ,,Za zyciem”.

Czes¢ 11. Zalaczniki

[]

Zaswiadczenie potwierdzajgce ci¢zkie i nieodwracalne uposledzenie lub nieuleczalng
chorobg zagrazajaca zyciu, ktore powstalty w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub
w czasie porodu, wystawione przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, w rozumieniu
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych, posiadajacego specjalizacje II stopnia lub tytul specjalisty
w dziedzinie: potoznictwa i ginekologii, perinatologii, neonatologii, neurologii dziecigcej,
kardiologii dziecigcej lub chirurgii dziecigce;.

Czesc 111. Pouczenie

Na podstawie art. 8 ustawy z dnia 4 listopada 2016 r. o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin
,Za zyciem’, zwanej dalej ustawa rodzina jest uprawniona do poradnictwa w zakresie:

1) przezwycig¢zania trudno$ci w pielegnacji i wychowaniu dziecka;

2) wsparcia psychologicznego;

3) pomocy prawnej, w szczegdlnosci w zakresie praw rodzicielskich i uprawnien pracowniczych;
4) dostepu do rehabilitacji spotecznej i zawodowej oraz Swiadczen opieki zdrowotne;.

Poradnictwo w w/w zakresie przystuguje kobietom posiadajacym dokument potwierdzajacy

cigze, ich rodzinom lub rodzinom z dzieckiem posiadajacym zaswiadczenie potwierdzajgce ciezkie




i nieodwracalne uposledzenie lub nieuleczalng chorobg zagrazajaca zyciu, ktore powstaly
w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie porodu, wystawione przez lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego, w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych, posiadajacego specjalizacje Il stopnia lub tytul specjalisty
w dziedzinie: potoznictwa i ginekologii, perinatologii, neonatologii, neurologii dziecigcej, kardiologii
dzieciecej lub chirurgii dziecigcej, koordynowane jest przez asystenta rodziny, o ktorym mowa
w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. 0 wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepcze;j.
Koordynacja polega na:

1) opracowywaniu wspolnie z wnioskodawcg katalogu mozliwego wsparcia,

2) wystepowaniu przez asystenta rodziny w imieniu wnioskodawcy na ich zadanie, do podmiotow,
o ktorych mowa w art. 5 pkt 41 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, jednostki samorzadu terytorialnego oraz
jednostek organizacyjnych realizujacych wspieranie rodziny lub innych jednostek sektora finansow
publicznych lub wykonujacych zadania zlecone im przez jednostki sektora finanséw publicznych,
w tym na zasadach, w sposob i w trybie przewidzianym w przepisach odrgbnych, z wylaczeniem
$wiadczeniodawcow, w celu umozliwienia mu skorzystania ze wsparcia, na podstawie
pisemnego upowaznienia.

Il. Os$wiadczam, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a oraz art. 9 ust. 2 lit. a rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady Unii Europejskiej 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych osobowych oraz art. 8 ust. 7 ustawy o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin ,,Za zyciem”
zlozenie niniejszego wniosku jest jednoznaczne z wyrazeniem zgody na przetwarzanie danych
osobowych przez Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Szczecinku, w tym asystenta rodziny
niezbednych do wykonywania zadan wynikajacych z ustawy o wsparciu kobiet w cigzy i rodzin
»Za zyciem” oraz zgoda na przekazanie asystentowi rodziny przez podmioty, 0 ktéorych mowa
w art. 5 pkt 41 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkow publicznych, jednostki samorzadu terytorialnego oraz jednostki organizacyjne
realizujgce wspieranie rodziny, o ktorych mowa w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastgpczej lub innych jednostek sektora finansow publicznych lub
wykonujacych zadania zlecone im przez jednostki sektora finansow publicznych, w tym na
zasadach, w sposob i w trybie przewidzianym w przepisach odrebnych, z wylgczeniem
$wiadczeniodawcow, informacji o udzielonym wsparciu.

1. O$wiadczam, iz zapoznatam/zapoznatem si¢ w powyzszym pouczeniem.

2. Oswiadczam, ze powyzsze dane zawarte we wniosku sg prawdziwe.

(miejscowosé, data i podpis wnioskodawcy)

Adnotacje urzedowe




