
CZĘŚĆ II - Członkowie rodziny wielodzietnej:

DANE CZŁONKA RODZINY WIELODZIETNEJ
Dla członka rodziny wielodzietnej wskazanego poniżej:

      wnoszę o przyznanie dodatkowej formy Karty Dużej Rodziny (członek rodziny wielodzietnej posiada ważną Kartę w formie tradycyjnej albo elektronicznej)

       wnoszę o przyznanie Karty Dużej Rodziny                                                                                            
                                                                                                                                                                                                           w formie:
       wnoszę o wydanie duplikatu Karty Dużej Rodziny                           
                                                                                                                                                                                        tradycyjnej  (plastikowej)                     
      wnoszę o przyznanie Karty Dużej Rodziny dla nowego członka rodziny wielodzietnej
                                                                                                                                                                                                                  elektronicznej                                           
       wnoszę o przyznanie nowej Karty Dużej Rodziny dla członka rodziny wielodzietnej,    
       który był wcześniej jej posiadaczem

       nie wnoszę o przyznanie Karty Dużej Rodziny

...................................................................................             .............................................................          ....................................................................................
Nazwisko                                                                                 Imię pierwsze                                                 Imię drugie

□□□□□□□□□□□  □□.□□.□□□□    ....................................................................................

Pesel                                                                                       Data urodzenia (dd/mm/rrrr)                           Seria i nr dokumentu tożsamości (wypełnij tylko w przypadku, gdy 
                                                                                                                                                                        nie  nadano  nr Pesel)         

....................................................................................            ...............................................................
Nazwisko rodowe ojca dziecka                                               Imię ojca dziecka     

  
....................................................................................            ...............................................................
Nazwisko rodowe matki dziecka                                             Imię matki dziecka             

..........................................................................          ..............................................................................................
Numer telefonu komórkowego*)                                 Adres poczty elektronicznej**)

*) w przypadku, gdy osoba wymieniona w niniejszym załączniku nie posiada smartfona – wpisuje się nr telefonu wnioskodawcy (np. rodzica)
**) można wpisać jeden adres e-mail dla wszystkich członków rodziny (np. e-mail wnioskodawcy, rodzica)         

          
            Zamów kartę elektroniczną osobie, której dotyczy niniejszy załącznik (zaznaczenie tego pola oznacza, że osoba dla której wnioskuje się o kartę w
                                                                                                                                                    formie elektronicznej będzie mogła ją wyświetlać na swoim smartfonie/tablecie)  
                                                                                                                                                 

Zaznacz kto może wyświetlać na swoim urządzeniu mobilnym Kartę osoby, której dotyczy niniejszy załącznik:                                                             

□  matka                              □ ojciec                             □ małżonek rodzica / drugi rodzic        

          

Powyższe dane identyfikacyjne dotyczą:

      rodzica

      małżonka

      dziecka w wieku do 18. roku życia

      dziecka w wieku do 18. roku życia umieszczonego w rodzinie zastępczej lub rodzinnym domu dziecka

      dziecka w wieku powyżej 18. roku życia kontynuującego naukę w szkole lub szkole wyższej

      osoby, w wieku powyżej 18. roku życia, o której mowa w art. 37 ust. 2 ustawy o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej

       dziecka w wieku powyżej 18. roku życia legitymującego się orzeczeniem o umiarkowanym albo znacznym stopniu niepełnosprawności     

        dziecka, które było na utrzymaniu rodzica/rodziców lub małżonka rodzica, niespełniającego obecnie warunków wskazanych w ustawie o Karcie Dużej Rodziny (1)

(1) Przez dziecko spełniające warunki wynikające z ustawy o Karcie Dużej Rodziny należy rozumieć dziecko, które w chwili składania wniosku jest w wieku do 18 roku życia 
lub w wieku do 25 roku życia, jeżeli uczy się w szkole lub szkole wyższej, bez ograniczeń wiekowych jeżeli legitymuje się orzeczeniemo umiarkowanym lub znacznym stopniu
niepełnosprawności. Dziecku niespełniającemu warunków wynikających z Karty Dużej Rodziny nie przysługuje prawo do Karty Dużej Rodziny. Ponadto prawo do posiadania 
Karty przysługuje dziecku wyłącznie, jeśli w dniu składania wniosku o przyznanie Karty co najmniej troje dzieci w rodzinie spełnia powyższe warunki. Rodzicowi/rodzicom 
oraz małzonkowi rodzica prawo do posiadania Karty przysługuje, jeśli mają lub mieli łącznie na utrzymaniu co najmniej troje dzieci, bez względu na ich wiek.
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Stopień niepełnosprawności:    □   umiarkowany                □ znaczny

Okres ważności orzeczenia*):    …………………………………….       □  bezterminowo

                                                                   Data: (dd / mm / rrrr)

*) Wypełnij zgodnie z orzeczeniem o umiarkowanym albo znacznym stopniu niepełnosprawności.

Planowany termin ukończenia nauki w danej szkole lub szkole wyższej*):    ……………………………………...
                        Data: (dd / mm / rrrr)

*) konieczne będzie wypełnienie załącznika "Oświadczenie o planowanym terminie ukończenia nauki w szkole lub szkole wyższej (ZKDR-01)

Miejsce zamieszkania członka rodziny wielodzietnej □ Zaznacz jeżeli miejsce zamieszkania członka rodziny wielodzietnej jest inne niż miejsce 

zamieszkania wnioskodawcy.

                                                                                                                                                                                                                                   

..................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................
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