Whniosek o wydanie orzeczenia o niepetnosprawsm
( dla oséb poiej 16-go rokweycia)

WYPELNIA C CZYTELNIE DRUKOWANYMI LITERAMI

Nr sprawy PZON.-.........cccccvvvnnnnnnnes MIgPSEOSC ..o ,data ......ceeeeee.
DANE OSOBOWE DZIECKA

LT = VAT 1 (o J PR ORI

NePESELS /L ] POWIAL «..vee ettt eememmes e

Data i Mi€jSCE UrOUZENIA .........uuuveeeeet e e e eeeereeeeaaeaaeeaaaeaaaaaaaaaaaaans VYRRLEISIWO ..o
F o LTS a2= 0 1= (o [0 = | -
AAIES PODYLU ... et nene e e e e e s
DANE OSOBOWE PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO

LTI I = VATV 1 o TSRO
NePESEL/ /L ] POWIAL ..o eememmes e e

Seria i numer dowodu 0sobistego (Paszportu)..........cceeeeeeeeeeeeeeieeeeeeeeeeee, Taaf.iee

Data i Mi€jSCE UrOUZENIA .........uuvrueeetmmmmmmr e e e eeeteeeeeeaaaaeeaaaaaaaaaaaaaaaaans byovatelstwo ........cccccceeeiiiiiis

Adres zameldowania / POBYLU™ .........ooviiiiieiiie

Do Powiatowego Zespotu do Spraw
Orzekania o Niepetnosprawnéci
w Bytowie

Zwracam st Z uprzejm prosba 0 wydanie orzeczenia o niepetnospravanalla celow:

1. zasitku pie¢gnacyjnego,

2. $wiadczenia pielgnacyjnego,

3. zamieszkiwania w oddzielnym pokoju

4. korzystania z ulg i uprawniena podst. art. 8 ust. 1 ustawy z dnia 20 czerv@8@/d Prawo
o ruchu drogowym (Dz. U. z 2005r. Nr 108 poz. 208¥n. zm.),
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Oswiadczam,ze:

1. dziecko ucgszcza / nie ueszcza dadobka, do przedszkola ogélnodgstego / integracyjnego
| specjalnego, do szkoty ogolnodgstej / ogolnodogpnej z internatem / integracyjnej /
specjalnej / specjalnej z internatem, do klasygrdeyjnej / specjalnej, dosimwdka szkolno-
wychowawczego*,

2. skiadano / nie sktadano* uprzednio wniosek o wyelanzeczenia o niepetnospravsop

3) NI OrzeCzenia .......c.ooeeuiviiiiieiieiieieaeeeny



3. dziecko mde / nie mae* przyby na badanie przedmiotowe Z@d nie, to naley zahczy¢
dodatkowe za&wiadczenie lekarskie potwierdzaag niemanosé¢ wziccia udziatu w posiedzeniu
z powodu dtugotrwatej lub nie rokigej poprawy choroby),

4. w razie stwierdzonej przez zespot orzekyj koniecznéci wykonania bada dodatkowych,
konsultacji specjalistycznych lub obserwacji sapigah uzupetniajcych ztazone zawiadczenie
0 stanie zdrowia wydane przékarza nie bedacego lekarzem ubezpieczenia zdrowotnego
jesteméwiadomy wymogu ponoszenia ich kosztéw we wlasnykresie,

5. dane zawarte we wnioskua szgodne ze stanem faktycznym i jestefwiadomy/a
odpowiedzialnéci za zeznanie nieprawdy lub zatajenie prawdy.

* niepotrzebne skidi¢

W  zahczeniu do wniosku przedkiadarfUwaga!! Wymienione nizej dokumenty nalezy
obowiazkowo ztazyé razem z wnioskiem do Powiatowego Zespotu!!)

1. oryginat z&wiadczenia o stanie zdrowia wydane dla potrzeb @esp

2. kserokopie posiadanej dokumentacji medycznej (oatgido wghdu),

INNE dOKUMENLY, POBGAKIE ......uvvrennniiiieee ettt e e e e e e e e e e e as

Stosownie do tréci art.23 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia997r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002r.
Nr. 101 poz. 926 z pin. zm.) wyrazam zgodt na przetwarzanie moich danych osobowych réwniei w przyszidici,
w zwigzku ze ztaeniem wniosku w sprawie wydania orzeczenia o stopnniepetnosprawndgci.

UWAGA! Whniosek o przediuzenie posiadanego orzeczenia (
niepetnosprawndci nalezy skladaé w terminie nie przekraczajcym
30 dni do kaica waznosci posiadanego orzeczenia!!

(np. jezeli orzeczenie jest wzne do 30 kwietnia bigacego roku
whniosek nalezy sktada¢ dopiero od 1 kwietnia)

podpis przedstawiciela ustawowego (rodzica) dziecka




