
Organ wtasciwv wierzyciela 1) realizujacv swiadczenia 

z funduszu alimentacyjnego: 

Adres: 

WNIOSEK 0 USTALENIE PRAWA DO SWIADCZEN Z FUNDUSZU ALiMENTACYJNEGO
 

CZI;SC I
 

1. DANE OSOBY UBIEGAJACEJ SI~ 0 SWIADCZENIA 2) 

Imifi! 

Nazwisko 

PESEL 3) 

Stan cywilny i 

NIP 3) 

Obywatelstwo 
~ --~---'-----1 

j Miejsce zamieszkania 4) , Telefon 

2. WNOSZ~ 0 USTALEI\JIE PRAWA DO SWIADCZEN Z FUNDUSZU ALiMENTACYJNEGO: 
, 

- --------------< 
I 

Rodzaj szkoty lub szkoty wvzsze], 
Lp·i lrnie i nazwisko osoby uprawnionej PESEL 3) 

do kt6rej uczeszcza osoba uprawniona 

I 1. 
I ' 

i 3. i 

f-­
I 
I 

i 4. 
'-,----~ 
I 

i 5. 

6. 

7. 

------~ 

"DruX" tel. (0-61) 819·44-64(65), fax 898-38-45 OPS FA 001 
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3. Dane	 cztonk6w rodziny, w tym dzieci do ukonczenia 25 lat, a takZe dziecka, kt6re ukonczyto 
25 rok zycia otrzymujilcego swiadczenia z funduszu alimentacyjnego lub legitymujilce si, 
orzeczeniem 0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci, jezeli w ZWiilZkU z til niepetnosprawnoscia 
przystuguje swiadczenie piel,gnacyjne; do cztonk6w rodziny nie zalicza si, dziecka pczostaiaceqc 
pod opieka opiekuna prawnego, dziecka pozostajacego w zwiazku matzenskim, petnoletniego 
dziecka posiadajaceqo dziecko, a takze rodzica osoby uprawnionej zobowlazaneqo tytutem 
wykonawczym pochodzilcym lub zatwierdzonym przez Sild do aliment6w. 

r;-Sktad rodziny wchodza: 

1. 
irnie i nazwisko 

PESEL 3) 

2. 
irnie i nazwisko 

PESEL 3) 

3. 
irnie i nazwisko 

PESEL 3) 

4. 
irnie i nazwisko 

PESEL 3) 

5. 
irnie i nazwisko 

PESEL 3) 

data urodzenia 

NIP 3) 

data urodzenia 

NIP 3) 

data urodzenia 

NIP 31 

data urodzenia 

NIP 3) 

data urodzenia 

NIP 3) 

stopien pokrewieristwa 

urzad skarbowy 

stopien pokrewieristwa 

urzad skarbowy 

stopien pokrewienstwa 

urzad skarbowy 

stopien pokrewienstwa 

urzad skarbowy 

stopien pokrewleristwa 

urzad skarbowy 

4. INNE DANE 

4.1 t.aczna kwota aliment6w swiadczonvch przez cztonk6w rodziny na rzecz innych os6b 

5) 

wyniosta w roku . ... ..zt gr 

4.2 Doch6d utracony z roku 
5) 

miesiecznie wyni6st zt gr 

6) 
4.3 Doch6d uzyskany w roku miesiecznie wyni6st zt gr 

1) W6jt, burmistrz lub prezydent miasta wlasciwy ze wzqledu na miejsce zamieszkania osoby uprawnionej lub miejsce jej pobvtu. 

2) Wypelnia pelnoletnia osoba uprawniona do aliment6w od rodzica na podstawie tytulu wykonawczego pochodzaceqo lub zatwierdzonego 
przez sad, jeieli egzekucja okazala sie bezskuteczna, a w przypadku niepelnoletniej osoby uprawnionej do aliment6w jej przedstawiciel 
ustawowy. 

3) W przypadku gdy nie nadano tego numeru lub w przypadku cudzoziemc6w - serie i numer dowodu osobistego, paszportu lub innego 
dokumentu potwierdzajaceqo tozsarnosc. 

4) Wpisac rniejscowosc, ulice, nr dornu, nr mieszkania, kod pocztowy, poczte. 

5) Wpisac rok kalendarzowy, z kt6rego doch6d rodziny stanowi podstawe ustalenia prawa do swiadczen z funduszu alimentacyjnego. 

6) Wpisac rok, w kt6rym osoba uzyskala doch6d, po roku stanowiacvm podstawe ustalenia prawa do swiedczen z funduszu alimentacyjnego. 
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czssc II
 
1. Oswiadczenia stuzqce ustaleniu prawa do swiadczen z funduszu alimentacyjnego 
(oswiadcza przedstawiciel ustawowy lub pefnomocnik osoby uprawnionej do aliment6w) 

Oswiadczarn, ze:
 

- powvzsze dane s~ prawdziwe,
 

- zapoznafam(-fem) sie z warunkami uprawnlajacvml do swiadczen z funduszu alimentacyjnego,
 

- osoba(-by) uprawniona(-ne), w kt6rej imieniu ubiegam sie 0 swiadczenia z funduszu alimentacyjnego, 
nie pozostaje w zwiazku rnatzenskirn ani nie przebywa w rodzinie zastepcze] lub instytucji zapewniajace] 
cafodobowe utrzymanie, tj. domu pomocy spofecznej, plac6wce opiekunczo-wychowawczej, 
mfodzieiowym osrodku wychowawczym, schronisku dla nieletnich, zakfadzie poprawczym, areszcie 
sledczvrn, zakfadzie karnym, zakfadzie opiekunczo-leczniczvrn, zakfadzie pieleqnacvjno-oplekunczvm, 
szkole wojskowej lub innej szkole, jezeli instytucje te zapewniaja nieodpfatnie pefne utrzymanie, 

- osoba(-by) uprawniona(-ne), w kt6rej imieniu ubiegam sie 0 swiadczenia z funduszu alimentacyjnego,
 
nie jest osoba petnoletnia. kt6ra posiada wfasne dziecko.
 

(data podpis osoby ubieqajace] sle 0 swiadczenia) 

- osoba(-by) uprawniona(-ne), w kt6rej imieniu ubiegam sie 0 swiadczenia z funduszu alimentacyjnego 
w kolejnym roku szkolnym lub akademickim bedzie sie uczvc w szkole lub w szkole wyiszej, 

- w przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki osoby (os6b) uprawnionej(-nych), w kt6rej imieniu ubiegam sie 
o swiadczenia z funduszu alimentacyjnego zobowiazuje sie niezwfocznie poinforrnowac organ przvznajacv 
swiadczenia z funduszu alimentacyjnego. 

(data podpis osoby ubieqajacej sle 0 swiadczenia) 

2. Oswiadczenia stuzqce ustaleniu prawa do swiadczen z funduszu alimentacyjnego 
(oswladcza pefnoletnia osoba uprawniona do swiadczen alimentacyjnych) 

Oswiadczam, ze: 

- powyisze dane sa prawdziwe,
 

- zapoznafam(-fem) sie z warunkami uprawniajacvrni do swiadczen z funduszu alimentacyjnego,
 

- nie pozostaje w zwiazku rnatzenskirn ani nie przebywam w instytucji zapewniajace] cafodobowe 
utrzymanie, tj. domu pomocy spofecznej, plac6wce opiekunczo-wychowawczej, rntodziezowvrn osrodku 
wychowawczym, schronisku dla nieletnich, zakfadzie poprawczym, areszcie sledczvm, zakfadzie karnym, 
zakfadzie opiekuriczo-leczniczvrn, zakfadzie pleleqnacvjno-oplekunczvrn, szkole wojskowej lub innej szkole, 
jezell instytucje te zapewniaja nieodpfatnie pefne utrzymanie, 

- nie posiadam wfasnego dziecka. 

(data podpis osoby ubieqajacej sie 0 swiadczenia) 
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Oswiadczarn. ie: 

- w kolejnym roku szkolnym lub akademickim bede uczvc sie w szkole lub w szkole wyiszej, 

- w przypadku rezygnacji z kontynuacji nauki zobowiazuje sie niezwtocznie poinformowac organ 
przvznajacv swiadczenia z funduszu alimentacyjnego. 

(data pod pis osoby ubieqajace] sie 0 swiadczenia) 

Oswiadczarn. ie: 

przekazatam(-tem) organowi egzekucyjnemu wszelkie znane mi informacje niezbedne do prowadzenia 

postepowania egzekucyjnego przeciwko dtuinikowi. 

(data pod pis osoby ubiaqajace] sie 0 swiadczenia) 

Oswiadczam, ze: 

do alimentacji zobowiazanl Sit: 

1) 

(irnie i nazwisko, wiek, miejsce zamieszkania, zatrudnienie, sytuacja ekonomiczna) 

2) 

(lrnie i nazwisko, wiek, miejsce zamieszkania, zatrudnienie, sytuacja ekonomiczna) 

3) 

(irnie i nazwisko, wiek, miejsce zamieszkania, zatrudnienie, sytuacja ekonomiczna) 

4) 

(imie i nazwisko, wiek, miejsce zamieszkania, zatrudnienie, sytuacja ekonomiczna) 

(data podpis osoby ubieqajace] sie 0 swiadczenia) 
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W przypadku zmiany Iiczby cztonk6w rodziny lub innych zmian majqcych wptyw na prawo do 
swiadczen z funduszu alimentacyjnego, zwtaszcza uzyskania dochodu, wyjazdu cztonka rodziny 
poza granic4[' Rzeczypospolitej Polskiej w celu pracy zarobkowej, ukoriczenia przez osobe 
uprawniona do swladczen z funduszu alimentacyjnego 18 roku zycia lub 25 roku zycia, [ezeli 
uczy si4[' w szkole lub w szkole wyzszej, oraz zmian w wysokosci egzekwowanych przez 
komornika sqdowego swiadczen alimentacyjnych osoba ubiegajqca sie jest zobowiqzana 
niezwtocznie powiadomie 0 tych zmianach organ wtasciwy wierzyciela. 

(data podpis osoby ubieqajace] sie 0 5wiadczenia) 

Do wniosku dotaczarn nastepujace dokumenty: 

1) 

2) 

3) 

4) 

5) 

6) 

POUCZENIE 

1) Swiadczenia z funduszu alimentacyjnego przysfugujq osobie uprawnionej do swladczenia alimentacyjnego 
na podstawie tytufu wykonawczego, jezeli egzekucja okazata sie bezskuteczna (art. 2 pkt 11 ustawy z dnia 
7 wrzesnia 2007 r. 0 pomocy osobom uprawnionym do aliment6w (Dz. U. Nr 192, poz. 1378 oraz z 2008 r. 
Nr 134, poz. 850). 

2) SWiadczenia z funduszu alimentacyjnego przysfugujq osobie uprawnionej do ukonczenia 18. roku iycia 
albo, w przypadku gdy uczy sie w szkole lub szkole wyiszej, do ukonczenia 25. roku zvcia, albo 
w przypadku posiadania orzeczenia 0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci - bezterminowo 
(art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 7 wrzesnia 2007 r. 0 pomocy osobom uprawnionym do aliment6w). 

3) Swiactczenie z funduszu alimentacyjnego nie przysfuguje (art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 7 wrzesnia 2007 r. 
o	 pomocy osobom uprawnionym do aliment6w), jeieli osoba uprawniona: 

1. zostala umieszczona w instytucji zapewniajqcej cafodobowe utrzymanie albo w rodzinie zastepcze]: 

2. jest pefnoletnia i posiada wfasne dziecko; 

3. zawarta zwiazek matzeriski. 

4.	 Zgodnie z art. 233 § 6 Kodeksu karnego, za ztozenie fafszywego oswiadczenia grozi kara pozbawienia 
wolnosci do lat 3. 

(data pod pis osoby ubieqajacej sle 0 5wiadczenia) 
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