SDS-12

ZALACZNIK DO WNIOSKU
O USTALENIE PRAWA
DO SWIADCZENIA DOBRY START

1. Zapoznaj sie z warunkami przystugiwania $wiadczenia dobry start z tytutu rozpoczecia roku szkolnego umieszczonymi w pouczeniu w czescel
whiosku SDS-1.

2. Wypetniaj WIELKIMI LITERAMI.

3. Pola "Seria i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢” dotyczg tylko tych os6b, ktérym nie nadano numeru PESEL.
4. Pola wyboru zaznaczaj lub [X].

CZESC
1. Dane osoby skiadajace] wniosek o swiadczenie dobry start, zwanej dalej ,,wnioskodawca".

DANE WNIOSKODAWCY
01. Imig

02. Nazwisko

" 04.Data urodzenia (dd / mm / rrrr) 05. Seria i numer dokumentu b‘otwierdzajacego tozsamosé ( 1)

-06. Obywatelstwo

07. Stan cywilny (2): -

(2) Wpisz odpowiednio: panna, kawaler, zamgzna, zonaty, rozwiedziona, rozwiedziony, w separacji (tylko orzeczonej prawomocnym wyrokiem sgdu),
wdowa, wdowiec.

2. Skiadam wniosek o $wiadczenie dobry start na nastepujace dzieci:

(Wypetnic¢ tylko w przypadku, gdy liczba dzieci, na ktére ustala sie prawo do $wiadczenia dobry start jest wigksza niz liczba pozycji na formularzu SDS-1 -
czeéé |, punkt 2)

DANE DZIECKA-1
Imig:

Numer PESEL Data urodzenia (dd / mm / rrrr)

T T T e

Obywatelstwo:

Ssna | numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosé (1)

Czy dziecko posiada orzeczenie o umiarkowanym
D albo znacznym stopniu vepetnosprawnosci lub

. orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego atbo
(1) Wypelnii tytko w przypadkuy, gdy nie nadano numeru PESEL. potrzebie zajeé rewalidacyjno-wychowawczych? (2)

(2) Dotyczy dziecka w wieku od 20, do ukonficzenia 24. r. 2ycia, a takze w przypadku ukoficzenia 24. r. zycia po rozpoczeciu roku szkolnego w szkole w
danym roku kalendarzowym,

OSWIADCZAM, ZE DZIECKO W ROKU SZKOLNYM
Rok {rrrr) Rok {rrer}

LT T

D bedzie uczgszezaloluczeszeza do szkoly (1)

D nig bedzie uczeszczalo/nie uczeszcza do szkoly (1)

(1) Swiadezenie przystuguje z tytuty rozpoczecia roku szkoinego w nastegpujacych szkotach: szkota podstawowa, dotychczasowe gimnazium, szkota
ponadpodstawowa, dotychczasowa szkota ponadgimnaziaina, z wyiatkiem szkoly policealne; 1 szkoly dia dorpstych, szkola artystyczna, w ktérej jest
realizowany obowigzek azkolny lub nauki, a takze miodziezowy odrodek socjoterapil, specjainy osrodek szkolno-wychowawczy, specjainy oérodek
wychowawezy, oérodek rewalidacyino-wychowawczy.

strona: 1/6 wersja: SDS-12(1)



SDS-1Z

WYPELNLJ PONIZSZE OSWIADCZENIE (OSWIADCZENIE DOTYCZY TYLKO DZIEC! W WIEKL OD 6 DO 9 LAT)

Oéwiadczenie wymagane poniewa $wiadczenie dobry start nie przystuguje na dziecko uczeszezajace do przedszkola, w tym realizujace roczne
przygotowanie przedszkolne (,.tzw. zerowka") w szkale podsiawowe], a e w przedszkola lub w innej formie wychowania przedszikoinego.

Oswiadczam, Ze dziecko w roku szkolnym:
Rok (rrrr) Rok (rrm)

NEEEUEEEN

D nie bedzie uczeszezalo/nie uczeszeza do przedezkola ani tzw. zerdwki

I:I bedzie uczeszezaloluczeszeza do przedszkola albo do tzw. zerdwki

WPISZ RODZAJ BZKOLY (NP.: SZKOLA PODSTAWOWA, GIMNAZJUM, LICEUM OGOLNOKSZTALCACE, ITP.), DO KTOREJ BEDZIE
UCZESZCZALO/UCZESZCZA DZIECKO-1

DANE ADRESOWE SZKOLY, DO KTOREJ BEDZIE UCZESZCZALO/UCZESZCZA DZIECKO-1

{Swiadczenie praystuguje 2 tytuly rozpoczqeia roku szkolnego w nastepujacych szkolach:szkola podstawowa, dotychczasowe gimnazium, szkola
ponadpodsiawowa, dotychczasowa szkola ponadgimnazjaina, z wyjatkiem szkoly policeainej i szkoly dla daroshych, szkola artystyczneg, w ktérej
jest realizowany obowiazek szkolny lub nauki, a takze miodziezowy oérodek socjoterapii, specjainy oérodek szkoino-wychowawcezy, specjainy
osrodek wychowawczy, osrodek rewalidacyjno-wychowawczy.)

Gmina / Dzieinica.

Kad pocitow ' Mle'j'soowoéé' '
-]
ll}’hcl
Numer domu: Numer lokalu
Zagreniczny kod pocztowy (1) Nazwa paristwa. (1)

INEEEEEEEEEE

{1) Wypelni w przypadku, gdy adres jest inny niz polski.

DANE DZIECKA-2

Imig

Nazwisko.

NumerPESEL. Data urodzenia (ddlmmlrri'l-')_ " Seriai numer dokumentu potw;erdzajqoegofozsamoéé (1)”
HEEERNEEEEEREENEEEEN |
Obywateistwo. Czy dziecko posiada orzeczenie o umiarkowanym

albo znacznym stopniu niepetnosprawnodc: b

orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjainego aitbo
(1) Wypelnii tylko w przypadku. gdy nie nadanc numeru PESEL. potrzebie zajed rewalidacyino-wychowawezych? (2}
(2) Dotyczy dziacka w wieku od 20. do ukoficzenia 24. 1. Zycia, a takie w przypadku ukoiczenia 24. 1. zycia po rozpoczeoiu roku szkolnego w szkole w
danym roku kalendarzowym.

OSWIADCZAM, ZE DZIECKO W ROKU SZKOLNYM
Rok {rrr) Rok {rrer

INERGEEEN

I:I bedzie uczeszczalofuczeszcza do szkoty (1)

I:I nie bgdzie uczeszczalo/nie uczgszeza do szkoly (1)

(1) Swiadczenie przysiuguje z tytutu rozpoczecia roku szkolnego w nastepujgcych szkotach: szkota podstawowa. dotychczasowe gimnazjum, szkola
ponadpodstawawa, dotychczasowa szkola ponadgimnazjaina, z wyjatiiem szkoly policeaing] i szkoly dia dorostych, szkota artystyczna, w kibrej jest
realizowany obowigzek szkolny lub nauki, a takze miodziezowy adrodek socjoterapil, specjalny oérodek szkoino-wychowawczy, specialny oérodek
wychowawczy, odrodek rewalidacyjno-wychowawczy.
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SDS-1Z

WYPELNLI PONIZSZE OSWIADCZENIE (OSWIADCZENIE DOTYCZY TYLKQ DZIECI W WIEKU OD 6 DO 8 LAT)

Oéwiadczenie wymagane poniewa2 $wiadczrenie dobry start nie przysluguje na dziecko uczeszczajace do przedszikola, w tym realizujace roczne
przygotowanie przedszkoine {.tzw. zerowka”) w szkole podstawowej, a takze w przedszkolu lub w innaj formie wychowania przedszkolnego.

Odwiadczam, ke dziecko w roku szkoinym:
Rok {rrer} Rok {rrrr)

ENEEGEEEN

D nie bedzie uczeszezaio/nie uczeszeza do przedszkola ani tzw. zerdwki

l:, begdzie uczgszczalofuczeszcza do przedsziola slbo do tzw. zerowkt

WPISZ RODZAJ SZKOLY (NP.: SZKOLA PODETAWOWA, GIMNAZJUM, LICEUM OGOLNOKSZTALCACE, ITR.), DO KTOREJ Bﬁﬁm
UCZESZCZALOMCZESZCZA DZIECKO-2

DANE ADRESOWE SZKOLY, DO KTOREJ BEDZIE UCZEBZCZALO/UCZESZCZA DZIECKO-2

{Swiadczenie praystuguje 2 tytulu rozpoczecia roku szkoinego w nastepujacych szkolach:szkola podstawowa, dotychczasowe gimnazjum, szkola
ponadpodstawowa, dotychczasowa szkola ponadgimnazjalna, z wyjatkiem szkoly policealnej i szkoly dia doraslych, szkola artystyczna, w kiorej
jest realizowany obowiazek szkolny lub nauki, a takZe mivdziezowy oérodek socjoterapil, specjainy aérodek szkoino-wychowawezy, specjainy
ofrodek wychowawczy, oérodek rewalidacyjno-wychowawezy.)

Gmina / Dzielnica.

Kad pocziow Misjecowasé

HEQEEN

Ulica

Numer domu: Numer lokal:

Zagraniczny kod pocziowy: {1) Nazws panstwa. {1)

EEEEENEEEEEN

(1) Wynelnij w przypadku, gdy adres jest inny niz polski.

DANE DZIECKA-3
fmie:

Obywataistwo Czy dziecko posiada orzeczenie o umiarkowanym

l:l albo znacznym stopniu niepetnosprawnose! fub

orzeczente o potrzebte ksztalcenia specjalnego albo

{1) Wypenij tylko w przypadku, goy nie nadano numeru PESEL. potrzebie zgjeC rewalidacyjno-wychowawozych? (2)

(2) Dotyczy dziecka w wieku od 20. do ukoficzenia 24. 1. zycia. a takze w przypadku ukoficzenia 24. r. zycia po rezpoczeciu roku szkolnego w szkols w
danym roku kalendarzowym.

OSWIADCZAM, ZE DZIECKO W ROKU SZKOLNYM
Rok {rrrr) Rok (ryT!

L[] 7]

l:' bedzie uczgszrzaloluczeszcza do szkoly (1)

EI nie bgdzie uczgszczalo/nie uczgszceza do szkoly (1)

(1) Swiadezenie przystuguie z tytuiu rozpoczecia roku szkoinego w nasigpujacych szkotach: szkota podstawowa, dotychczasowe gimnazjum, szkota
ponadpadstawowa, dotychczasowa szkota ponadgimnazjaina, z wyjatkiem szkoly policealine; i szkaly dia doroslych, szkota artystyczna, w ktdrej jest
realizowany abowigzek szkolny lub nauki, a takze miodziezowy osrodek socjoterapii, specjalny oérodek szkolno-wychowawczy, specielny oérodek
wychowawczy, oérodek rewalidacyjno-wychowawezy.
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SDSs-1Z

WYPELNL PONIZSZE OSWIADCZENIE (OSWIADCZENIE DOTYCZY TYLKO DZIECI W WIEKL OD 6 DO 9 LAT)

Os$wiadczenie wymageane poniewad $wiadczenie dobry start nie prz na dziecko uczeszczajace do przedszkola, w tym realizujgce roczne
przygotowanie przedszkolne {,tzw. zerdwka”) w szkole podstawowe], a e w przedszkolu lub w innej formie wychowania przedszkoinego.

Oswiadczam, ze dziecko w roku szkolnym:
Rok (rrer} Rok (rrrr)

NN

I:I nie bedzie uczeszcezaioine uczeszeza do przedszkola ani tzw. zerdwki

!:l bedzie uczeszezalofuczeszeza do przedszkola albo do tzw. zerdwki

WPISZ RODZAJ BZKOLY (NP.: SZKOLA PODSTAWOWA, GIMNAZJUM, LICEUM OGOLNOKSZTALCACE, ITP.), DO KTOREJ BEDZIE
UCZESZCZALOMICZESZCZA DZIECKO-3

DANE ADRESOWE SZKOLY, DO KTOREJ BEDZIE UCZESZCZALO/UCZESZCZA DZIECKO-3

{Swiadczenie priystuguje 2 tytulu rozpaczecia roku szkolnego w nastepujacych szkotach:szkola podstawowa, dotychczasowe gimnazjum, szkola
ponadpodstawowa, dotychczasowa szkola ponadgimnazjaina, z wyjatkiem szkoly policealne] 1 szkoly dia daroslych, szkola artystyczna, w kidrej
jest realizowany obowigzek szkoiny lub nauki, a takZze miodzieZowy odrodek socjoterapii, specjainy osrodek szkolno-wychowawezy, specjainy
osrotdek wychowawezy, odrodek rewalidacyjno-wychowawczy.)

Gmina { Dzielnica.

Kod pacztowy  Miejscowosé

HEgEEE

Utica

Numer domu: Numer lokalus:

Zagraniczny kod pocztowy: {1) Nazwa panistwa. (1)

INENEEEEEEED

{1) Wypelnij w przypadku. gdy adres jest inny niz polski,

DANE DZIECKA-4
g

Nazwisko:

Numer PESEL Data urodzenia {dd / mm / rrrr) Seria 1 numer dokumentu ‘pomnéi'd'zajacego tozsamosé: ()

INENEEEEEENREEEEEEEE

Obywatelstwo. Czy dziecko posiada orzeczenie o umiarkowanym

I:I albo znacznym stopniu niepetnosprawnosct lub

orzeczenie o poirzebie ksztalcenia speciainego albo

(1) Wypeini] tylka w przypadku, gdy nie nadano numery PESEL, potrzebie zajeé rewalidacyjno-wychowawczych? {2}

(2) Dotyczy dziecka w wieku od 20. do ukoniczema 24, r. 2ycia, a takzs w przypadku ukonczenia 24. r. zycia po rozpoczeciu roku szkolnego w szkole w
danym roku kalendarzowym.

OSWIADCZAM, ZE DZIECKO W ROKU SZKOLNYM
Rok {rrrr) Rok {rrer)

EREEGEEER

I:I bedzie uczgszczaloluczeszcza do szkoly (1)

I:I nie bedzie uczeszczato/mie uczeszeza do szkoly {13

(1) Swiadczenie przystuguje z tytulu rozpoczecia roku szkolnego w nastepujgcych szkotach: szkola podstawowa, dotychczasowe gimnazjum, szkola
ponadpodstawowa, dotychczasowa szkota ponadgimnazjaina, z wyjatkiem szkoly policeainej | szkoly dia dorostych, szkola artystyczna, w kidrej jest
realizowany obowigzek szkoiny lub nauki, a takze miodziezowy osrodek socjoterapti, specjalny adrodek szkolno-wychowawczy, specialny oérodek
wychowawczy. oérodek rewalidacyino-wychowawczy,
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SDS-1Z

WYPELNLI PONIZSZE OSWIADCZENIE (OSWIADCZENIE DOTYCZY TYLKO DZIECI W WIEKU OD € DO 8 LAT)

Oéwiadczenie wymagane poniewa? Swiadczenie dobry start nie przysh‘n%ﬁ_; na dziecko uczeszezajace do przedszkota, w tym realizujgce roczne
przygotowanie przedszkolne {,tzw. zerdwka') w szkole podstawowe], a e w przedszkolu lub w innej formie wychowania przedszkoinego.

Oéwiadezam, Ze dziecka w roku szkoinym:
Ruok {rrr) Rok (rerr)

LT TT]

D nie bedzie uczeszezalo/nie uczeszeza do przedszkola ani fzw. zeréwki

l:l bedzie uczeszczaloluczeszcza do przedszkola albo do tzw. zerdwk:

WPISZ RODZA. BZKOLY (NP.: SZKOLA PODSTAWOWA, GIMNAZJUM, LICEUM DGOLNOKSZTALCACE, ITP.), DO KTOREJ BEDZIE
UCZESZCZALOCZESZCZA DZIECKO-4

DANE ADRESOWE SZKOLY, DO KTGREJ BEDZIE UCZEBZCZALO/ICZESZCZA DZIECKD-4

{$wiadczenie przysiuguje z tytulu rozpoczecia roku szkolnego w nastepujacych szkotach:szkola podstawowa, dotychczasowe gimnazjum, szkola
ponadpcdstawowa, dotychczasowa szkota ponadgimnazjalna, z wyijatkiem szkoly policealns] i szkoly dla dorostych, szkola artystyczna, w ktdrej
jest realizowany vbowigzek szkolny lub nauki, a takze miodziezowy osrodek socjoterapil, specjalny cérodek szkolno-wychowawczy, specjainy
osrodek wychowawczy, odrodek rewalidacyjro-wychowawezy.)

Gmina / Dziglnica.

Kod pacztowy Mre;séowoéé

L L]-L1 ]

Uhca:

Numer domu Numer lokalh

Zagraniczny kod pocztowy: (1) Nazwa panstwa. (1)

LI TTTITTT

(1) Wypelnij w przypadku, gdy adres jest inny niz polski.

DANE DZIECKA-5

Imig:

Nazwsko, T e
Numer PESEL. ) -  Data urodzenia (dd"l'rmﬁ'irrrr) ¥ 'éenaxnumérddkdfﬁén& potwmdzajacegotozséf-rioéé U]
LTI T T T LTI

Obywatelstwo: Czy dziecko postada orzeczerﬁe o umiarkowanym

D albo znacznym stopniu niepethosprawnosc lub
orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego albo

(1) Wypeinij tylko w przypadku, gdy hie nadano numeru PESEL. poirzebie zajed rewalidacyino-wychowawczych? (2)
(2) Dotyczy dziecka w wisku od 20. do ukoficzenia 24, . zycia, a takze w przypadku ukoniczenia 24. r. zycia po rozpoczeciu roku szkolnego w szkole w
danyrm roku kalendarzowym.

DSWIADCZAM, ZE DZIECKO W ROKU SZKOLNYM
Rok {rrrr} Rok (rrrr

LI LT ]

‘:I bedzie uczgszezalo/uczeszeza do szkoly (1)

D nie bedzie uczgszczato/nie uczgszcza do szkoly {1)

{1) Swiadczenie przystuguje z tytutu rozpoczecia roku szkolnego w nastepujacych szkolach' szkola podstawowa dotychczasowe gimnazjum, szkola
ponadpodstawowa, dotychczasowa szkola ponadgimnaziaina, z wyjatkiem szkoly policealnej | szkoly dla dorostych, szkota artystyczna, w ktdre; jest
realizowany obowigzek szkoiny lub nauki, a takze miodziezowy osrodek soctoterapii, specjainy aérodek szkolno-wychowawczy, specjalny oérodek
wychowawczy, ofrodek rewalidacyjno-wychowawczy.
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SDS-1Z

WYPELNIJ PONIZSZE OSWIADCZENIE (OSWIADCZENIE DOTYCZY TYLKO DZIECI W WIEKU OD 6 DO 8 LAT)

Oswiadczenie wymagane poniewa? swiadczenie dobry start nie pfzyslugg%am dziecko uczeszezajace do przedszikola, w tym realizujgce roczne
przygotowsnie przedszkotne (,tzw. zerowka"] w szkole podstawowe], a takie w przedszkola fub w innej formie wychowania przedszkoinego.

Osdwiadczam, ze dziecko w roku szkoinym:
Rok {rrrr) Rok (rerr

HNEEUEEEE

D nie bedzie uczeszezalofnie uczeszeza do przedszkola ani tzw. zerdwki

l__—l bedzie uczeszezalofuczeszcza do przedszkola albo do tzw. zeréwki

WPISZ RODZAJ SZKOLY (NP.: SZKOLA PODSTAWOWA, GIMNAZJUM, LICEUM OGOLNOKSZTALCACE, ITP.), DO KTOREJ BEDZIE
UCZESZCZALOMCZESZCZA DZIECKO-5

DANE ADRESOWE SZKOLY, DO KTOREJ BEDZIE UCZESZCZALORICZESZCZA DZIECKO-5

(Swiadczenie przystuguje 2 tytulu rozpoczecia roku szkolnego w nastepuigeych szkolach:szkola podstawowa, dotychczasowe gimnazium, szkola
ponadpodstawowa, dotychczasowa szkola ponadgimnazjaina, z wyjatkiem szkoly policealnej i szkoly dia doroslych, szkola artystyczna, w kidrej
jest realizowany obowiazek szkoiny lub nauki, a tak2e miodziezowy osrodek socjoterapii, specjainy oérodek szkolno-wychowawezy, specjainy
a$rotiek wychowawczy, odrodek rewalidacyjno-wychowawczy.)

Gmina / Dzielnica.

Kod pocziowy Miejscowos$E

HEgEER

Utica:

Numer domu: ' Numer lokalu

Zagraniczny kod pocziowy: (1) Nazwa panstwa. (1)

HEEEEEEENEEN

(1) Wypelinii w przypadku, gdy adres jest inny niz polski.

Oswiadczam, ze jesfemn $wiadoma/$§wiadomy odpowiedziaino$ci karnej za zfoZenie fatszywego o$wiadczenia.

--------------------------------------------------------- (Data: dd / mm / rrrr) (Podpis wnioskodawcy)
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