ZAŁĄCZNIK NR 1A
do wniosku o zasiłek rodzinny


Dane osoby składającej wniosek o zasiłek rodzinny, zwanej dalej „wnioskodawcą”

	ImięImię ImiIImię 
	Nazwisko

	Numer PESEL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	Data urodzenia
	
	
	
	
	
	
	
	




	Stan cywilny *)
	Obywatelstwo
	Seria i numer dokumentu potwierdzającego tożsamość **)


	Adres zamieszkania
Kod pocztowy Miejscowość

	    Ulica 

                                                                                               

	         Nr domu/ Numer mieszkania

	    Telefon (nieobowiązkowo) ***)

	   Adres poczty elektronicznej - email ****)



*)         Wpisz odpowiednio: panna, kawaler, zamężna, żonaty, rozwiedziona, rozwiedziony, w separacji (tylko orzeczonej prawomocnym wyrokiem  sądu), wdowa, wdowiec.
**)      Pola "Seria i numer dokumentu potwierdzającego tożsamość" dotyczą tylko tych osób, którym nie nadano numeru PESEL.
***)    Numer nie jest obowiązkowy ale ułatwi kontakt w sprawie wniosku.
****)  Podanie adresu e-mail ułatwi kontakt w sprawie wniosku

Składam wniosek o zasiłek rodzinny na następujące dzieci:
(Wypełnij tylko w przypadku, gdy liczba dzieci na które wnioskujesz o zasiłek rodzinny, jest większa niż liczba pozycji na formularzu Załącznik nr 1)
	
Lp.

	
Imię i nazwisko

	
 Data urodzenia

	
 Numer PESEL*)

	
Obywatelstwo


	 
Rodzaj szkoły,
do której dziecko uczęszcza, adres szkoły


	4

	
	 

		 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	
	 


	Oświadczam, że dziecko uczęszcza do szkoły/ szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim  □□□□/□□□□
oraz oświadczam, że będzie uczęszczać do szkoły/szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim □□□□/□□□□
W przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym fakcie podmiot wypłacający zasiłek rodzinny wraz z dodatkami.

	5

	
	 

		 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	
	 


	Oświadczam, że dziecko uczęszcza do szkoły/ szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim  □□□□/□□□□
oraz oświadczam, że będzie uczęszczać do szkoły/szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim □□□□/□□□□
W przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym fakcie podmiot wypłacający zasiłek rodzinny wraz z dodatkami.


	6

	
	 

		[bookmark: _Hlk76714796] 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	
	 


	Oświadczam, że dziecko uczęszcza do szkoły/ szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim  □□□□/□□□□
oraz oświadczam, że będzie uczęszczać do szkoły/szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim □□□□/□□□□
W przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym fakcie podmiot wypłacający zasiłek rodzinny wraz z dodatkami.
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	Oświadczam, że dziecko uczęszcza do szkoły/ szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim  □□□□/□□□□
oraz oświadczam, że będzie uczęszczać do szkoły/szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim □□□□/□□□□
W przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym fakcie podmiot wypłacający zasiłek rodzinny wraz z dodatkami.
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	Oświadczam, że dziecko uczęszcza do szkoły/ szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim  □□□□/□□□□
oraz oświadczam, że będzie uczęszczać do szkoły/szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim □□□□/□□□□
W przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym fakcie podmiot wypłacający zasiłek rodzinny wraz z dodatkami.
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	Oświadczam, że dziecko uczęszcza do szkoły/ szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim  □□□□/□□□□
oraz oświadczam, że będzie uczęszczać do szkoły/szkoły wyższej w roku szkolnym/akademickim □□□□/□□□□
W przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiązuję się niezwłocznie poinformować o tym fakcie podmiot wypłacający zasiłek rodzinny wraz z dodatkami.



OŚWIADCZENIE WNIOSKODAWCY  DOTYCZĄCE USTALENIA PRAWA DO ZASIŁKU RODZINNEGO 
Oświadczam, że:
— powyższe dane są prawdziwe,
— zapoznałam/zapoznałem się z warunkami uprawniającymi do zasiłku rodzinnego,
— nie pobieram w innej instytucji zasiłku rodzinnego ani walutowego dodatku rodzinny,
— dziecko/dzieci na które ubiegam się o ustalenie prawa do zasiłku rodzinnego nie zostało/y umieszczone w pieczy zastępczej, instytucji zapewniającej całodobowe utrzymanie, tj. domu pomocy społecznej, młodzieżowym ośrodku wychowawczym, schronisku dla nieletnich, zakładzie poprawczym, areszcie śledczym, zakładzie karnym, a także szkole wojskowej lub innej szkole, jeżeli instytucje te zapewniają nieodpłatne pełne utrzymanie,
— nie jestem uprawniona/ uprawniony do zasiłku rodzinnego za granicą, lub przepisy o koordynacji systemów zabezpieczenia społecznego lub dwustronne umowy o zabezpieczeniu społecznym stanowią inaczej.


Oświadczam, że jestem świadoma/świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.
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…………………………………………                           ………………………………                                            …………………………………………………………….
                (Miejscowość)                                                (Data: dd / mm / rrrr)                                                                        (Podpis wnioskodawcy)
  
INFORMACJA ADMINISTRATORA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 unijnego ogólnego rozporządzenia o ochronie danych (tzw. RODO) informujemy, że administratorem Twoich danych osobowych jest Prezydent Miasta Krakowa z siedzibą Pl. Wszystkich Świętych 3-4, 31-004 Kraków. 
Z administratorem możesz się skontaktować listownie (adres jw.) lub drogą elektroniczną – adres e-mail: so.umk@um.krakow.pl.
 
Twoje dane osobowe będą przetwarzane przez nas w celu obsługi i wypłaty świadczeń rodzinnych. 
Twoje dane są objęte rejestrem czynności przetwarzania pn. Świadczenia rodzinne.

Informujemy, że:
1. Masz prawo do żądania od administratora dostępu do Twoich danych osobowych, ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania.
1. Twoje dane osobowe będą przetwarzane do czasu załatwienia sprawy, dla potrzeb której zostały zebrane, a następnie będą przechowywane u nas przez 10 lat,  po czym mogą ulec zniszczeniu lub zostaną przekazane do Archiwum Narodowego w Krakowie. 
1. Masz prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych.
3. Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym i ma charakter obowiązkowy.
Konsekwencją niepodania danych jest brak możliwości rozpatrzenia wniosku.
4. Podstawę prawną przetwarzania Twoich danych stanowi przepis prawa: ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o świadczeniach rodzinnych.
Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: adres pocztowy-  jw.,  adres email:. iod@um.krakow.pl. 
