Organ wiasciwy wierzyciela realizuiacy
éwiadeczenia z funduszu alimentacyjnego:

Adres:
WNIOSEK O USTALENIE PRAWA DO SWIADCZEN Z FUNDUSZU ALIMENTACYJNEGO
Czesé |
1. Dane osoby ubiegajacej sie o ustalenie prawa do $wiadczenia®
Imig Nazwisko
Numer PESEL’
8tan cywilny Cbhywatelstwo
Miejsce zamieszkania® Telefon
Miejscowosd Kod pocztowy
Ulica Numer domu | Numer mieszkania
2. Wnosze o ustalenie prawa do Swiadczei z funduszu alimentacyjnego

Lp. Imie i nazwisko osoby uprawnionej Numer PESEL™ Rodzaj szkoly lub szkoly
wyzszej, do ktdre] uczgszoza
ocscba uprawniona
1
2
3
4
5
6
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3. Dane cztonkdéw rodziny, w tym dzieci do ukofriczenia 25 lat, jezeli pozostaja na utrzymaniu

rodzicow, a takie dziecka, ktére ukonczylo 25. rok Zycia, otrzymujacego $wiadczenia
z funduszu alimentacyjnego lub legitymujacego sie orzeczeniem o znacznym stopniu
niepeinosprawnosci, jezeli w zwigzku z ta niepelnosprawnoscia przystuguje swiadczenie
pielegnhacyjne; do czionkéw rodziny nie 2zalicza sige dziecka pozostajacego pod opieka
opiekuna prawnego, dziecka pozostajacego w zwiazku matzenskim, a takZe rodzica osoby
uprawnionej zohowiazanego tytutem wykonawczym pochodzacym lub zatwierdzonym przez
sad do alimentéw na jej rzecz.



W sktad radziny wehodzs;

1. |m|e| nazw|sko .................... e S top|enpokrew|enstwa
............. PESELs)urzqukarbowy
2. |m|¢,|nazwgskodataurgdzema ................................. 3 top|enpokrew|enstwa
............. PESELa’urza_dskarbgwy
3. |m|e|nazw|3ko .................... d ataurodzema ................................. S mpleﬁ pokremensiw R
............. PESELS’urzqukarbowy
4, |m|¢|nazw;sko .................... d ataurodzema ................................. 3 t0p|enpokrew|enstwa
............. PESEL3>urzqukarbgwy
5. |m|e|nazw|skg .................... d ataurodzema ................................. 5 top|eﬁpokrew|enstwa
............. PESEL3)urza_d5karbowy

4. Innedane

41 taczna kwota alimentow $wiadczonych na rzecz innych oséb wyniosta W roku ...’ coevvernn. 7
..... gr.

42 W roku kalendarzowym poprzedzgj)qcym okres swiadczeniowy lub po tym roku
nastapita/nie nastapita ~ utrata dochodu

43 W roku kalendarzowym poprzedzajacym okres $wiadczeniowy lub po tym  roku
nastapito/nie nastapito " uzyskanie dochodu

' Wpisaé rok, z ktorego dochod stanowi podstawe ustalenia dochodu rodziny.
) Niepotrzebne skreslic.

Utrata dochodu, Zzgodnie z art. 2 pkt 17 ustawy z dnia 7 wrzesnia 2007 r. 0 pomocy osobom
uprawnionym do alimentow (Dz. U. z 2009 r. Nr 1, poz. 7, z p6Zn. zm.), zwanej dalej ,ustawq”,
oznacza utrate dochodu spowodowana;

- uzyskaniem prawa do urlopu wychowawczego,

- utratg prawa do zasitku lub stypendium dla bezrobotnych,

- utrata zatrudnienia lub innej pracy zarcbkowej,

- utratg zasitku przedemerylalnego Iub &wiadczenia  przedemerytalnego, nauczycielskiego
$wiadczenia kompensacyjnego, a takze emerytury lub renty, renly rodzinnej lub renty socjalne,
z wyjatkiem renty przyznanej rolnikowi w zwigzku z przekazaniem {ub dzierzawa gospodarstwa
roinego,

- wyrejesirowaniem pozarolniczej dziatalnosci gospodarcze;j,

- utratg zasitku chorcbowego, $wiadczenia rehabilitacyjnego lub zasitku macierzynskiego,

przystugujacych po utracie zatrudnienia lub innej pracy zarobkowe;.

) Uzyskanie dochodu, zgodnie z art. 2 pkt 18 ustawy, oznacza uzyskanie dochodu spowodowane:

- zakonczeniem urlopu wychowawczego,

- uzyskaniem prawa do zasitku lub stypendium dla bezrobotnych,

- uzyskaniem zatrudnienia lub innej pracy zarchkowej,

- uzyskaniem zasitku przedemerytalnego lub $wiadczenia przedemerytalnego, nauczycielskiego
$wiadczenia kompensacyjnego, a takZze emerytury lub renty, renty rodzinnej lub renty socjalnej,
z wyjatkiem renty przyznanej rolnikowi w zwiazku z przekazaniem lub dzierzawg gospodarsiwa
rolnego,

- rozpoczeciem pozarolniczej dziatalnosci gospodarczei,



- uzyskaniem zasitku chorobowego, $wiadczenia rehabilitacyjnego lub zasitku macierzyriskiego,
przystugujacych po utracie zatrudnienia lub innej pracy zarobkowe;.

(data, podpis osoby ublegajace; sie 0 $wiadczenia)

Czesc ll

1.

Oswiladczenia sluzace ustaleniu prawa do $wiadczeri z funduszu alimentacyjnego
(oswiadcza przedstawiciel ustawowy lub pelnomocnik osoby uprawnionej do alimentéw)

Oswiadczam, ze:

powysze dane sg prawdziwe,

zapoznatam/zapoznatem sie z warunkami uprawniajacymi do $wiadczen z funduszu alimentacyjnego,

osobafosoby uprawnionafuprawnione, w kitdrej/ktorych imieniu ubiegam sie o Swiadczenia
z funduszu alimentacyjnego, nie pozostaje w zwiazku matzenskim ani nle przebywa w pieczy
zastepczej lub instytucii zapewniajacej catodobowe utrzymanie, tj. domu pomocy spotecznej, placéwce
opiekuniczo-wychowawczej, miodziezowym osrodku wychowawczym, schronisku dla nieletnich,
zaktadzie poprawczym, areszcie sledczym, zakladzie karnym, zakladzie opiekuriczo-leczniczym,
zaktadzie pielegnacyjno-opiekuriczym, szkole wojskowej lub innej szkole, jezeli instytucje te
Zapewniaja nieodptatnie pethe utrzymanie.

(data, podpis osoby ubiegajacej sie 0 $wiadczenia)

osoba/osoby uprawniona/uprawnione, w kidrej/ktarych imieniu ubiegam sig o swiadczenla z funduszu
alimentacyjnego, w kolejnym roku szkolnym lub akademickim bedzie/heda sie uczyé w szkole lub
w szkole wyzszej,

w przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki osobyfos6b  uprawnionej/uprawnionych,
w ktdrej/ktorych imieniu ubiegam sie o $wiadczenia z funduszu alimentacyjnego, zobowigzuje sie
niezwtocznie poinformowac organ przyznajacy $wiadczenia z funduszu alimentacyjnego.

(data, podpis oscby ublega|qce]sugosmadczema)

Oswiadczenia stuzace ustaleniu prawa do swiadczen z funduszu alimentacyjnego
(oswiadcza petnoletnia osoba uprawniona do alimentow)

Oséwiadczam, Ze:

powyzsze dane sg prawdziwe,

zapoznatam/zapoznatem sie z warunkami uprawniajacymi do Swiadczen z funduszu alimeniacyjnego,
nie pozostaje w zwigzku matzeriskim ani nie przebywam w instytucji zapewniajacej catodobowe
utrzymanie, 1. domu pomocy spotecznej, placédwee opiekunczo-wychowawczej, miodziezowym
oSrodku wychowawczym, schronisku dita nieletnich, zakadzie poprawczym, areszcie sledczym,
zaktadzie karnym, zakladzie opiekuriczo-leczniczym, zakladzie pielegnacyjno-opiekuriczym, szkole
wojskowej lub innej szkole, jezeli instytucje te zapewniaja nieodptatnie pelne utrzymanie.

(data, podpis osoby ubiegajacej sie ¢ $wiadczenia)

Oswiadczam, ze:

w kolejnym roku szkolnym lub akademickim bede uczyé sie w szkole lub w szkole wyzszej,
w przypadku rezygnacji z Kontynuacji nauki zobowiazuje sie niezwlocznie poinformowad organ



przyznajacy $wiadczenia z funduszu alimentacyjnego.

(data, podpis osoby ubiegajacej sig o $wiadczenia)
Oswiadczam, Ze:

przekazatam/przekazatem organowi egzekucyjnemu wszelkie znane mi informacje niezbedne
do prowadzenia postepowania egzekucyjnego przeciwko diuznikowi.

Oswiadczam, ze:
do alimentacji sg zobowiazani:

3 T PP
(imie i nazwisko, wiek, miejsce zamieszkania, zatrudnienie, sytuacja ekonomlczna)
2} e e e e eeee e e—e e ttete stk eehbe s as s e ee e Rt s e R e e Re e e b e b e e e s
(imig i nazwisko, wiek, migjsce zamieszkania, zatrudnienie, syluacja ekonomiczna)
£ T P ST RO TP U TUP PP PP
{imig i nazwiska, wiek, miejsce zamieszkania, zatrudnienie, sytuacja ekonomiczna)
) o et e e ekteakba ke eiEeatbe et e edeeetEeseae et e et eh e ar e er st eana e b e

(data, podpis osoby ubiegajacej sig o Swiadczenia)

W przypadku zmiany liczby czlonkéw rodziny, umieszczenia osoby uprawnionej w instytucii
zapewniajacej catodobowe utrzymanie albo w pieczy zastepczej, lub zawarcia przez osobe
uprawniong zwiazku malZzeriskiego oraz Iinhych 2zmian majagcych wplyw na prawo
do $wiadczen z funduszu alimentacyjnego, zwtaszcza uzyskania dochodu, uchylenia obowiazku
alimentacyjnego lub 2zmiany wysokosci zasadzonych alimentéw oraz otrzymania alimentéw
w okresie pobierania $wiadczen z funduszu alimentacyjnego, osoba uprawniona zobowigzana jest
niezwiocznie powiadomi¢ o tych zmianach organ wlasciwy wierzyciela.

Niepoinformowanie organu wlasciwego prowadzacego postepowanie w sprawie Swiadczen
z funduszu alimentacyjnego o zmianach, o ktérych mowa powyzej, moze skutkowaé powstaniem
nienaleZnie pobranych swiadczen rodzinnych, a w konsekwencji koniecznoscig ich zwrotu.

{data, podpis osoby ubiegajacej sie o $wiadczenia)



Do whiosku dotaczam nastepujace dokumenty:

Pouczenle

. Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego przystuguja osobie uprawnionej do alimentow od rodzica na

podstawie tytulu wykonawczego pochodzacego lub zatwierdzonego przez sad, jezeli egzekucja jest

bezskuteczna (art. 2 pkt 11 ustawy).

Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego przystuguja osobie uprawnionej do ukoriczenia 18. roku

2ycia albo, w przypadku, gdy uczy sie w szkole lub szkole wy2szej, do ukoriczenia 25. roku zycia,

albo w przypadku posiadania orzeczenia o znacznym stopniu niepeinosprawnosci — bezterminowo

(an. 9 ust. 1 ustawy).

Swiadczenie z funduszu alimentacyjnego nie przystuguje (art. 10 ust. 2 ustawy), jezeli osoba

uprawniona:

1) zostata umieszczona w instytucji zapewniajacej calodobowe utrzymanie albo w pieczy
zastepczej;

2} zawara zwiazek matzenski.

. Zgodnie z art. 233 § 6 Kodeksu karnego za ztozenie latszywego o$wiadczenia grozi kara

pozbawienia wolnosci do lat 3.

. Nienaleznie pobranym $wiadczeniem z funduszu alimentacyjnego (na podstawie arl. 2 pkt 7 ustawy)

5q:

- wyptacone mimo zaistnienia okolicznosci powodujacych ustanie albo wstrzymanie wyptaty
swiadczenia w catosci lub w czesci,

- przyznane lub wyptacone w przypadku $wiadomego wprowadzenia w biad przez osobe
pcbierajaca te swiadczenia,

- wyptacone bez podsiawy prawnej lub z razacym naruszeniem prawa, jezeli stwierdzono
niewaznosé decyzji przyznajacej $wiadczenie albo w wyniku wznowienia postepowania uchylono
decyzje przyznajacy Swiadczenie | odméwiono prawa do swiadczenia,

- wyptacone, w przypadku gdy osoba uprawniona w okresie ich pobierania otrzymata, niezgodnie
z kolejnoscia okreslona w arl. 28 ustawy, zalegle lub biezace alimenty, do wysokosci
otrzymanych w tym okresie alimentow.

(data, podpis osoby ubiegajacej sie o swiadczenia)

Oéwiadczam, ze jestem $wiadomy/éwiadoma odpowiedziainosci karnej za ziozenie falszywego

oswiadczenia.

(data, podpis osoby skfadajgcef oswiadczenie)

K Waijt, burmistrz lub prezydent miasta wiasciwy ze wzgledu na migjsce zamieszkania osoby uprawniong] ub miejsce
jei pobytu.

# Wypelnia pelnoletnia osoba uprawniona do alimentow od rodzica na podstawie tytu wykonawczego

pochodzgcego lub zatwierdzonego przez sad, jezeli egzeKucja okazala sig bezskuteczna. a w przypadku
niepetnoletniej osoby uprawnicnej do alimentow — jej przedstawiciel Ustawowy.

Dy przypadku gdy nie nadano tego numeru lub w przypadku cudzoziemcow — serig i numer dowodu osobistego,
paszporiu lub innego dokumentu potwierdzajacego tozsamosc.

4 Wpisaé miejscowost, ulice, nr domu, nr migszkania, kod pocziowy, poczte.



