Powiatowy Zespot ds.Orzekania o Niepetnospraieno
w Zyrardowie

96-300Zyrardéw, Moniuszki 40

WYPELNIA ORGAN tel. 46 854 20 82

Numer wniosku:

Data wplywu wniosku:

Wniosek o wydanie karty parkingowe

WYPELNIA WNIOSKODAWCA

1. Nazwa Orgarﬁfrzewodniqmy Powiatowego Zespolu ds.Orzekania o Niepetnospoéeiw Zy rardowie

2. Imig 3. Nazwisko

4. Numer PESEL 5. Numer i data wydania orzeczenia p otwierglzzgo niep einosprawid

ADRES DO KORESPONDENCIJI

6. Miejscowaé 7. Kod pocztowy 8. Poczta

9. Ulica 10. Nr domu/Nr lokalu

11. Imk 12. Nazwisko

13. Numer PESEL

ADRES DO KORESPONDENCIJI

14. Miejscowaé 15. Kod pocztowy 16. Poczta

17. Ulica 18. Nr domu/Nr lokalu

19. Fotografia 0 wymiarach 35 mm x 45 20. Dowdd uiszczenia optaty za wydanie karty payiinej i opfaty ewidencyjné

21. Gswiadczamze:

1) sprawuj wiadz rodzicielsk nad osob niepeinospraw ktora jest uprawniona do uzyskania karty parkmgo |

2) sprawyj opielke nad osob niepetnosprawd) ktéra jest uprawniona do uzyskania karty parkingo

3) sprawyj kuratet nad osob niepetnosprawg ktéra jest uprawniona do uzyskania karty parkingo

4) dane podane we wnioskyaktualne i zgodne ze stanem faktycznym

22. Upowazniam Pana/Panig B e eee e posiadajagcego/posiadajqcag10 numer PESEL ..ol
do odbioru w moim imieniu karty parkingowej.

23.

(data i podpis wnioskodawcy albo rodzica, opiekiubekuratora
albo adnotacja o braku miavosci ztozenia podpisu)




24. Nazwa
25. Numer KRS 26. Numer REGON
27. Numer rejestracyjny pojazdu placowki 28. Marka i model pojazdu placowki

ADRES SIEDZIBY

29. Miejscowgé 30. Kod pocztowy 31. Poczta

32. Ulica 33. Nr domu/Nr lokalu

34. Imke 35. Nazwisko

36. Numer PESEL

ADRES DO KORESPONDENCIJI

37. Miejscowaé 38. Kod pocztowy 39. Poczta

40. Ulica 41. Nr domu/Nr lokalu

DOKUMENT DOt ACZONY DO WNIOSKU 6

42. Dowdd uiszczenia optaty za wydanie karty p @irej i optaty ewidencyjnéj

43. Gwiadczamze:

1) posiadam upovzaienie do reprezentowania placéwki uprawnionej dpskania karty parkingowej

2) placéwka prowadzi dziataléé w zakresie opieki, rehabilitacji lub edukacji oséb niepsiprawnych magych znacznig
ograniczone mdiwosci samodzielnego poruszania sjest uprawniona do uzyskania karty parkingowej

3) dane podane we wnioskuaktualne i zgodne ze stanem faktycznym

44,

(data i podpis osoby upowmionej do reprezentowania placow
albo adnotacja o braku miwosci ztozenia podpisu)

Potwierdzenie odbioru karty parkingowej

45. Kark parkingows numer: otrzymalem/otrzyma%ailﬂ

46. Qswiadczamze®: 47.

1) posiadam upowaienie do reprezentowania placowki
uprawnionej do uzyskania karty parkingowej

2) sprawuj wiadz rodzicielsk, opiek; lub kurate nad osob (data i podpis wnioskodawcy lub osoby przez niggowsaznionej

niepeinosprawmuprawnion do uzyskania karty parkingowej albo rodzica, opiekuna lub kuratora albo osoby ugmionej do

reprezentowania placowki albo adnotacja o brakalimosci
zfozenia podpisu)

ki



48. 49.

miejsce na fotografie
35 mmx 45 mm

WzOR PODPISY?

! Przewodnicgcy powiatowego zespotu do spraw orzekania o niegsgirawndci, do ktérego skladagsivniosek.

2Czes¢ A wypelnia st w przypadku, gdy wniosek dotyczy osoby niepetnasmre;.

® W przypadku nieposiadania numeru PESEL — seriaviar dokumentu potwierdzaiego tasamdg.

* Nalezy wypeini, o ile nazwa poczty jest innazmazwa miejscoviei.

® Wypetnia st w przypadku, gdy wniosek sktadany jest przez reajzopiekuna lub kuratora osoby niepeinosprawne;.
® Wiasciwe zaznaczg wstawiajc znak ,X".

"Dowdd uiszczenia optaty ewidencyjnej gitany jest do wniosku od dnia 4 stycznia 2016 r.

8 Wiasciwe zaznaczg wstawiajc znak ,X"; oswiadczenia wskazane w pkt 1-3 skladane w przypadku, gdy wniosek o wydanie karty parkirgjow
jest sktadany przez rodzica, opiekuna lub kuratzs@by niepetnosprawne;.

® Wypetnia st w przypadku odbioru karty parkingowej przez asapowanions.

10 Niewtasciwe skrlié.

" Nalezy podpis& wniosek w obecnii przewodniczcego zespotu albo osoby przez niego upmiene;.
12Cze4¢ B wypehnia st w przypadku, gdy wniosek dotyczy placowki.

3W przypadku, gdy wniosek dotyczy osoby, ktéra nie fikpyta 18. rokuzycia, osoby ubezwiasnowolnionej catkowicie lulzéziowo lub osoby,
ktora nie ma mgiwosci ztozenia podpisu albo placéwki — pole pozostawgansewypetnione.

Opflata za wydanie karty parkingowej 21,00 z, nukaetta 45 9302 0004 5500 1296 2000 0050
Starostwo Powiatowe #yrardowie ul. Limanowskiego 45, 96-3@@rardow






