
UCHWALA

ZARZADU WOJEWODZTWA LUBUSKIEGO

z dnia &<Vv&k2015 roku

zmieniajaca uchwa*§ w sprawie uchwalenia Programu dziatah na rzecz rodzin

wielodzietnych ,,Lubuska Karta Duzej Rodziny"

Na podstawie art. 41 ust. 1, art. 14 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorz^dzie

wojewodztwa (t.j. Dz. U. z 2013 r. poz. 596 z pozn. zm.), w nawiazaniu do Stanowiska Sejmiku

Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 10 czerwca 2013 r. w sprawie podjecia dziatah na rzecz wdrazania

Kart Duzej Rodziny w wojewodztwie lubuskim, w zwiazku z przyjeja^ uchwata^ nr XLVI/542/14 Sejmiku

Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 24 marca 2014 roku w sprawie uchwalenia Strategii Polityki

Spofecznej Wojewodztwa Lubuskiego na iata 2014-2020 oraz uchwaty nr 254/3029/14 Zarzadu

Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 30 kwietnia 2014 roku w sprawie uchwalenia Programu dziatah na

rzecz rodzin wielodzietnych ,,Lubuska Karta Duzej Rodziny", Zarzad Wojewodztwa Lubuskiego uchwala,

co nast§puje:

§ 1. W uchwale nr 254/3029/14 Zarzadu Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 30 kwietnia 2014 roku

w sprawie uchwalenia Programu dzialah na rzecz rodzin wielodzietnych ,,Lubuska Karta Duzej Rodziny"

zmienia si? zatacznik nr 3, ktory otrzymuje brzmieniej jak w zataczniku do niniejszej uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si§ Marszatkowi Wojewodztwa Lubuskiego.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podje_cia.
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Zalacznik
do uchwaly
Zarzadu Wojewodztwa Lubuskiego

WNIOSEK 0 WYDANIE LUBUSKIEJ KARTY DUZEJ RODZINY

Wnosz§ o wydanie sztuk Lubuskiej Karty Duzej Rodziny.

imi§i nazwisko Wnioskodawcy:

adres zameldowania:

serial numerdowoduosobistego:

telefon:

Prosz$ zaznaczyc odpowiednio:

I | nowa Karta E~| duplikat [~~| przedluzenie Karty

Oswiadczam, ze moja rodzina sktada si§ z nast§pujacych osob wspolnie zamieszkatych pod wyzej
wskazanym adresem:

1
(imie_, nazwisko, PESEL Wnioskodawcy)

2
(imie., nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

3
(imie., nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

4
(imie., nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

5
(imie_, nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

6
(imie_, nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

7 ..........................................................................................
(imie., nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

8 ..........................................................................................
(imie,, nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

9 .........................................................................................
(imie., nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy}

10
(imie., nazwisko, PESEL, stopieri pokrewieristwa w stosunku do Wnioskodawcy)

Potwierdzenie urze_du miasta/gminy



Do wniosku dotaczam:

a) w przypadku osob, ktore nie uzyskaly potwierdzenia przez urza^d gminy lub miasta, danych
zawartych we wniosku - kserokopi§ aktow urodzenia dzieci lub skrocone odpisy aktow urodzenia,
wymienionych we wniosku dzieci i oswiadczenie o zameldowaniu oraz kserokopi§ dowodu
osobistego rodzicow lub opiekunow prawnych;

b) w przypadku dzieci powyzej 18 roku zycia - zaswiadczenie iub oswiadczenie potwierdzajace
kontynuowanie nauki lub kserokopi? legitymacji szkolnej lub studenckiej;

c) w przypadku rodzin zast^pczych - kserokopi§ postanowienia sadu o ustanowieniu rodziny
zast§pczej, w tym o charakterze pogotowia rodzinnego;

d) w przypadku rodzinnego domu dziecka - kserokopi? postanowienia sadu o umieszczeniu
dziecka w rodzinnym domu dziecka;

e) w przypadku opiekuna prawnego - kserokopi§ postanowienia sadu o ustanowieniu opieki
prawnej nad dzieckiem;

f) w przypadku rodzin z dzieckiem/dziecmi niepefnosprawnym(i) powyzej 18-go roku zycia -
kserokopi§ orzeczenia o znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub caikowitej niezdolnosci do pracy
i samodzielnej egzystencji.

Jednoczesnie oswiadczam, ze:
1. Dane zawarte we wniosku oraz oswiadczenia s^zgodne z prawd^ a kserokopie dokumentow

s^zgodne z oryginaiem i stanem faktycznym na dzieh skfadania wniosku - w zwiazku z tym
jestem swiadomy / a odpowiedzialnosci za skladanie nieprawdziwych oswiadczeh oraz
zobowiazuj§ si^ niezwlocznie poinformowac o wszelkich zmianach danych zawartych
wniniejszym wniosku;

2. Zostatam poinformowana / zostalem poinformowany, ze Karta ma charakter osobisty i nie moze
bye uzyczana, ba^dz odst^powana nieuprawnionym osobom.

data i podpis Wnioskodawcy

Wyrai:am zgod$ - w zwiazku z art. 7 pkt 5 w odniesieniu do art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz, 926, z pozn. zm.) - na gromadzenie i przetwarzanie przez Regionalny
Osrodek Polityki Spolecznej w Zielonej Gorze, Al. NiepodlegloSci 36, danych osobowych zawartych we wniosku o wydanie
Lubuskiej Karty Duzej Rodziny i zalacznikach do wniosku, zawierajacym imiona, nazwisko, adres zameldowania, numer
telefonu, adres elektroniczny, PESEL dla celu zwia.zanego z weryfikacja^ uprawnien do korzystania z Programu Lubuska
Karta Duzej Rodziny oraz jego realizacji. Wiem, ze podanie danych jest dobrowolne oraz ze mam prawo kontroli
przetwarzania swoich danych osobowych, prawo dost^pu do tresci tych danych oraz ich poprawiania lub zadania usuni^cia.*

Miejscowosc, data czytelny podpis Wnioskodawcy

* za osob? niepeinoletniajub ubezwlasnowolniona^zgod^ wyraza opiekun prawny

Do odbioru Karty upowazniam
imi$, nazwisko

data i podpis Wnioskodawcy



Wnosz§ o nast?pujacavform^ odbioru Karty: (wlasciwe zaznaczyc X)

[~~| listownie na adres wskazany w niniejszym wniosku

Q osobiscie w siedzibie Regionalnego Osrodka Polityki Spofecznej w Zielonej Gorze, Al. Niepodlegtosci 36

Q| osobiscie w siedzibie Wydzialu Zamiejscowego Urzedu Marszatkowskiego z siedziba^w Gorzowie Wlkp.,
ul. tokietka 22.


