WNIOSEK W SPRAWIE WYDANIA ORZECZENIA O NIEPELNOSPRAWNOSCI
(dotyczy osob, ktore nie ukonczyly 16 roku Zycia)
PROSZE WYPEENIC CZYTELNIE, DRUKOWANYMI LITERAMI

Znak sprawy: ON.72/........ Joveeuan
(wypetnia pracownik Zespotu)

WNIOSEK SKEADAM: (wlasciwe zaznaczyé ,,x”)
D PO RAZ PIERWSZY

I:l W ZWIAZKU Z UPLYWEM TERMINU WAZNOSCI POPRZEDNIEGO ORZECZENIA

I:l W ZWIAZKU ZE ZMIANA STANU ZDROWIA

DANE OSOBOWE DZIECKA

Imie (imiona) i Nazwisko AZIBCKA: ... ... ..o
Data urodzeniadziecka: |__ || |-_Jl_JF__| || | Miejsceurodzenia: ............cccoeveeerrennnn..
PESEL

Obywatelstwol: ...........cooviiiieee

Numer skroconego odpisu aktu urodzenia:

Adres zameldowania na PObYt StalY: ..ottt e
(ulica, nr domu/mieszkania, kod pocztowy, miejscowos¢)
Adres miejsca PODYLU AZIECKA: .........ouiiii e e
Adres do KOTESPONAEIICIL: . ..uentint ittt et et et ettt et ettt e et e e et et e e aen e
(wypelni¢ jezeli inny niz adres miejsca zamieszkania)
Telefon kontaktowy: | | Adres e-mail: .....o.oveeeiie e

DANE OSOBOWE PRZEDSTAWICIELA USTAWOWEGO LUB OPIEKUNA PRAWNEGO DZIECKA

Imig (IMI0NA) 1 NAZWISKO: ...ttt e e et eee e et et e et e e e et e e reaeens
Data urodzenia: |___ || |- ML ||| | Miejsceurodzenia: ............c.oeeverimierneniiennannnns
PESEL Obywatelstwol: ...........ccoiiiiiee
Dokument potwierdzajgcy tozsamos¢: nazwa | | seria | ol T O O e
Adres zameldowania na poDYt Staly: ..o e
(ulica, nr domu/mieszkania, kod pocztowy, miejscowosc)
QB (TSR VTS 11022 1 o To] o)
Adres dO KOTESPONACIICI: + .\ttt ittt ettt ettt et ettt et et e et et et et e et et et et e e e et e ateer et e aaaeaans
(wypetnic jezeli inny niz adres miejsca zamieszkania)
Telefon kontaktowy: | | Adrese-mail: ........cccoiiiiiiiii

! Dotyczy wyfgcznie cudzoziemcdw nieposiadajgcych numeru PESEL



DO POWIATOWEGO ZESPOLU DO SPRAW ORZEKANIA O NIEPELNOSPRAWNOSCI W CHODZIEZY

Zwracam si¢ z wnioskiem o wydanie orzeczenia o niepelnosprawnosci dla celow: (wlasciwe zaznaczyé¢ ,x”)

1. | Uzyskania zasitku pielegnacyjnego

2. | Uzyskania $wiadczenia pielggnacyjnego

3. | Korzystania z uprawniefi na podstawie art. 8 ust. 3a pkt 1 ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu
drogowym (KARTA PARKINGOWA)

Uzyskania prawa do zamieszkiwania w oddzielnym pokoju

Uzyskania urlopu wychowawczego w dodatkowym wymiarze

Korzystania z innych ulg i uprawnief na podstawie odrebnych przepiséw

N o g &

Innych, wymieni¢ jakich?:

KONIECZNE WSKAZANIE CELU PODSTAWOWEGO (proszg wskazac¢ jeden z Ww.): ...ooeeevevceininiinienniennenns
DANE DOTYCZACE SYTUACJI SPOLECZNEJ DZIECKA:

1. Dziecko uczeszcza do:

[] Ztobka [] Przedszkola ogdlnodostepnego ] Przedszkola integracyjnego

[] Przedszkola specjalnego [J Szkoty ogdlnodostepnej ] Szkoty ogdlnodostepnej z internatem
[] Szkoty integracyjnej [] Oddziatu integracyjnego ] Szkoly specjalnej

[] Oddziatu specjalnego [J Szkoty specjalnej z internatem [] Osrodka szkolno-wychowawczego

2. Dziecko nie uczeszcza do zadnej z ww. placowek o§wiatowych []

OSWIADCZAM, ZE:

1. Jestem $wiadomy/a, ze jezeli przedtozona wraz z wnioskiem dokumentacja jest niewystarczajaca do
wydania orzeczenia o niepetnosprawnosci, Przewodniczacy Powiatowego Zespotu zawiadamia na piSmie
o koniecznosci jej uzupelienia oraz wyznacza termin ztozenia brakujacej dokumentacji z pouczeniem, ze
nieuzupeknienie jej w okreslonym terminie spowoduje pozostawienie wniosku bez rozpoznania.

2. Zgodnie z art. 41 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania administracyjnego, zobowiazuje
si¢ powiadomi¢ o kazdej zmianie adresu, w tym adresu elektronicznego. W razie zaniedbania ww.
obowiazku doreczenie pisma pod dotychczasowy adres ma skutek prawny.

3. Zgodnie z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny, dane zawarte we wniosku sg zgodne ze
stanem faktycznym i jestem §wiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej za zeznanie nieprawdy lub zatajenie
prawdy.

Na posiedzenie skladu orzekajacego:

[] dziecko przybedzie

I:l dziecko nie moze przyby¢ (w tym przypadku nalezy dolaczyé zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace niemozno$é
wziecia udzialu w posiedzeniu skladu orzekajacego z powodu dlugotrwalej i nierokujacej poprawy choroby, uniemozliwiajgcej
osobiste stawiennictwo).

DO WNIOSKU OBOWIAZKOWO NALEZY DOEACZYC NASTEPUJACE DOKUMENTY:

1. ZASWIADCZENIE LEKARSKIE o stanie zdrowia, wydane nie wczeéniej niz na 30 dni przed dniem zlozZenia
whniosku.

2. DOKUMENTCJE MEDYCZNA potwierdzajacag aktualny stan zdrowia zgodny z opisem schorzenia zawartym
w zaswiadczeniu o stanie zdrowia wystawionym przez lekarza (potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem).

3. Inne dokumenty mogace mie¢ wplyw na ustalenie niepetnosprawnosci (np.: kserokopi¢ posiadanych orzeczen
z Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej).

UWAGA: wniosek o wydanie orzeczenia o ponowne ustalenie niepelnosprawnosci nalezy zlozy¢
nie wezesSniej niz 2 miesiace przed uplywem waznosci posiadanego orzeczenia.

(czytelny podpis przedstawiciela ustawowego
dziecka lub ustanowionego opiekuna prawnego)

(] wtasciwe zaznaczyé ,,x”)



KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH
DOTYCZACA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH
PETENTOW POWIATOWEGO ZESPOLU
DO SPRAW ORZEKANIA O NIEPELNOSPRAWNOSCI W CHODZIEZY

Na podstawie art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony oso6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie
0 ochronie danych) zwanym dalej ,,RODO”, informujg, ze:

1.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Zespot ds. Orzekania
0 Niepelnosprawnosci  z siedzibg w Chodziezy, ul. Wiosny Ludow 14 A, kod pocztowy
64-800 Chodziez, e-mail: pcprchodziez@idsl.pl, tel. 067 2811750.

Wspotadministratorami Pani/Pana danych osobowych s3:

—  Pelomocnik Rzadu do Spraw Oséb Niepetosprawnych ul. Zurawia 4 A, 00- 503 Warszawa,
— minister wlasciwy do spraw zabezpieczenia spotecznego,
tj. Minister Rodziny, Pracy 1 Polityki Spotecznej ul. Nowogrodzka 1/3/5, 00-513 Warszawa.

W trosce o ochrong Pani/Pana danych osobowych zostal wyznaczony Inspektor Ochrony Danych,
ktorym jest Pani Anna Sobanska z ktora mozna si¢ skontaktowa¢ poprzez adres
e-mail: iod@annasobanska.pl lub listownie pod adresem Administratora.

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu w celu rozpatrzenia wniosku lub w celu
prowadzenia innych postgpowan administracyjnych zwigzanych z Pani/Pana wnioskiem.

Pani/ Pana dane osobowe beda przetwarzane w zwigzku z realizacja obowigzkéw wynikajacych
Z ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i1 spotecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepelnosprawnych oraz aktow wykonawczych do ustawy, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢
oraz art. 9 ust. 2 lit. b, ci ] RODO.

Dane osobowe beda przetwarzane przez okres, niezbgdny do realizacji celu przetwarzania
i przechowywane zgodnie z ustawg z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym
i archiwach oraz rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji
kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazow akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu
dzialania archiwow zaktadowych.

Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest warunkiem ustawowym, a ich niepodanie bedzie
skutkowalo brakiem mozliwosci wykonania zadan oraz obowigzkow prawnych cigzacych
na administratorze.

Odbiorcami Panstwa danych osobowych bgda podmioty upowaznione na podstawie przepisow prawa
oraz podmioty $wiadczace ushugi w ramach zawartej z Administratorem umowy.

9. Posiada Pani/Pan prawo:

— zadania dostgpu do tresci danych osobowych, w tym uzyskania kopii danych;

— zadania sprostowania lub uzupehienia danych osobowych;

— zadania usunigcia danych osobowych w przypadkach przewidzianych prawem,

— zadania ograniczenia przetwarzania danych osobowych (w przypadkach okreslonych przepisami
prawa);

— zadania przenoszenia danych;

— wyrazenia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych, w przypadku przetwarzania
danych na podstawie prawnie uzasadnionego interesu.

10. Posiadaja Panstwo prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych przy ul.

Stawki 2 00-193 Warszawa, jezeli uznaja Panstwo, ze przetwarzanie danych osobowych narusza
przepisy prawa.

11. Panstwa dane nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.
12. Panstwa dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji

mie¢dzynarodowe;j.


mailto:iod@annasobanska.pl

