Urzad Miasta Krakowa
Adres: ul. Stachowicza 18
30-103 Krakow

WNIOSEK O WYPLAT E POMOCY FINANSOWEJ
REALIZOWANEJ W RAMACH RZ ADOWEGO PROGRAMU
WSPIERANIA OSOB POBIERAJ ACYCH
SWIADCZENIE PIEL EGNACYJNE

Dane osoby ubiegajcej sk:
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Wnosz o przyznanie pomocy finansowej w azku z ustalonym prawem dwiadczenia
pielegnacyjnego z tytutu opieki nad niepetnosprawnynedziem / cztonkiem rodziny:
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(data, podpis osoby ubiegzgj sk)

Pouczenie

1. Prawo do pomocy przystuguje osobie qeaj ustalone za miesi listopad lub grudzie2011 r. prawo do
swiadczenia piejgnacyjnego przyznane na podstawie ustawy z dnls@®ada 2003 r. wiadczeniach
rodzinnych (Dz. U. z 2006 r. Nr 139, poz. 992, zrpam.).
Pomoc jest przyznawana niezaie od dochodu.
Pomoc przystuguje w wysokeoi 100 zt miesicznie.
Pomoc jest wyptacana w terminie wyptatyiadczenia pielgnacyjnego i jest realizowana przez orgarsoitay
w rozumieniu ustawy z dnia 28 listopada 2003 swimdczeniach rodzinnych.
Pomocy udziela gina wniosek osoby uprawnionej élwiadczenia pielgnacyjnego.
Whiosek sktada giw terminie do dnia 31 gdziernika 2011 r., a w przypadku, gélyiadczenie pielgnacyjne
przyznano po tym dniu, w terminie 7 dni od dnigktérym decyzja o przyznaniu prawa éleiadczenia
pielegnacyjnego statasbstateczna.
Whiosek ztgony po terminie pozostawiaeddez rozpoznania.
Przyznanie oraz odmowa przyznania pomocyepagt w drodze decyzji.
Pomoc realizowana jest w okresie od 1 listopadaldgrudnia 2011 r.
0 Prawo do ww. pomocy wygasa z chwiilstania prawa do pobierarfi@iadczenia pielgnacyjnego.
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