
……………………………….
(miejscowość i data)

……………………..
…………………….
(instytucja)

……………………

(numer decyzji)

Pani……………...…
                                                                                                                                                                 ……………………..

DECYZJA

Na podstawie art. 5 ust. 2, art. 16a, art. 24 ust. 1 i ust. 2, art. 32 ust. 1d ustawy z dnia 28 listopada 2003 r. o świadczeniach rodzinnych (Dz. U. z

2015 r., poz. 114 ze zm.), § 7 Rozporządzania Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej z dnia 8 grudnia 2015 r. w sprawie postępowania

w sprawach o świadczenia rodzinne (Dz. U. z 2015 r., poz. 2284), § 1 ust. 1 pkt 2, § 3 pkt 7 Rozporządzenia Rady Ministrów  z dnia 07

sierpnia 2015 r.   w sprawie wysokości  dochodu rodziny albo dochodu osoby uczącej się stanowiących podstawę ubiegania się o zasiłek

rodzinny i specjalny zasiłek opiekuńczy, wysokości świadczeń rodzinnych oraz wysokości zasiłku dla opiekuna (Dz. U. z 2015 r., poz. 1238),

art. 104 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.  kodeks postępowania administracyjnego  (Dz. U. z 2016 r., poz. 23 ze zm.)  oraz  upoważnienia

Burmistrza Gminy ………………... znak ……………. z dnia ……………….. do prowadzenia postępowania w sprawie świadczeń rodzinnych

oraz wydawania w tych sprawach decyzji, po rozpatrzeniu wniosku Pani……………... z dnia………………. o przyznanie Specjalnego Zasiłku

Opiekuńczego z tytułu niepodejmowania zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej lub rezygnacji z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w

związku z koniecznością sprawowania stałej opieki nad osobą legitymującą się orzeczeniem o znacznym stopniu niepełnosprawności,

postanawiam

przyznać Pani…………….specjalny zasiłek opiekuńczy z tytułu niepodejmowania zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej lub rezygnacji z

zatrudnienia  lub  innej  pracy  zarobkowej  w  związku  z  koniecznością  sprawowania  stałej  opieki  nad  niepełnosprawną  matką  Panią

……………….. ur……………………. legitymującym się orzeczeniem o znacznym stopniu niepełnosprawności:

na okres od dnia ……………...  do ……………...w  wysokości  520,00 zł 

UZASADNIENIE

W dniu ……………………..Pani……………...  złożyła w Ośrodku Pomocy Społecznej w…………………. wniosek o ustalenie

prawa  do  specjalnego  zasiłku  opiekuńczego  w  związku  z  koniecznością  sprawowania  stałej  opieki  nad  niepełnosprawna  matką  Panią

……………………..., legitymującą się orzeczeniem o znacznym stopniu niepełnosprawności.

W toku postępowania organ ustalił, że Pani ……………………... jest córką Pani ………………...oraz sprawuje nad nią stałą opiekę. Ponadto

strona oświadczyła, iż w związku z koniecznością sprawowania stałej opieki nad niepełnosprawną matką, nie podejmuje żadnego zatrudnienia.

Zgodnie z art. 16 a ust. 1 ustawy o świadczeniach rodzinnych zasiłek opiekuńczy przysługuje osobom, na których zgodnie z przepisami ustawy

z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekuńczy, ciąży obowiązek alimentacyjny,  jeżeli nie podejmują zatrudnienia lub innej pracy

zarobkowej rezygnują z zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej w celu  sprawowania stałej opieki nad osobą legitymującą się orzeczeniem o

znacznym stopniu niepełnosprawności.

Zgodnie z art. 16a ust. 2 ustawy o świadczeniach rodzinnych zasiłek opiekuńczy przysługuje, jeżeli łączny dochód rodziny osoby

sprawującej opiekę oraz rodziny osoby wymagającej opieki w przeliczeniu na osobę nie przekracza kwoty 764,00 zł.

Z akt sprawy wynika, że na dochód Pani …. osobowej rodziny składają się:

• dochody  wykazane  na  zaświadczeniu  Naczelnika  Urzędu  Skarbowego  w……………………..o  dochodzie  członka  rodziny

podlegającego opodatkowaniu podatkiem dochodowym od osób fizycznych na zasadach określanych w art.  27,  30b,  30c,  i  30e

ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od osób fizycznych, uzyskanym w roku kalendarzowym poprzedzającym

okres zasiłkowy tj. za 2014 r. Pan/Pani………………. w wysokości ………………. zł pomniejszone odpowiednio o należny podatek

w wysokości ……………... zł, o składkę na ubezpieczenie społeczne w wysokości …………….. zł oraz składkę na ubezpieczenie

zdrowotne w wysokości …………….. zł, co stanowi kwotę ………………. zł.

• dochody wykazane na oświadczaniu członka rodziny o dochodzie niepodlegającym opodatkowaniu podatkiem dochodowym od osób



fizycznych,  osiągniętym   w  roku  kalendarzowym  poprzedzającym  okres  zasiłkowy  tj.  …………………….  za  2014  r.  w

kwocie………zł.

Miesięczny dochód rodziny w 2014 r.  wyniósł więc  ………………... zł, co w przeliczeniu na jednego członka rodziny wynosi ……………. zł

i nie przekracza kryterium dochodowego określonego w  art.  5 ust. 2 ustawy o świadczeniach rodzinnych w  związku z  § 1 ust.1 pkt 2

Rozporządzenia  Rady  Ministrów  z  dnia  07  sierpnia  2015  r.  w  sprawie  wysokości  dochodu  rodziny  albo  dochodu  osoby  uczącej  się

stanowiących podstawę ubiegania się o świadczenia rodzinne, specjalny zasiłek opiekuńczy przysługuje, jeżeli dochód rodziny w przeliczeniu

na osobę albo dochód osoby uczącej się nie przekracza kwoty 764,00 zł.

Celem wyjaśnienia okoliczności faktycznych, organ przeprowadził wywiad środowiskowy oraz zebrał oświadczenia w  zakresie okoliczności

mających wpływ na przyznanie specjalnego zasiłku opiekuńczego. Pani ……………... w oświadczeniu wskazała czynności wykonywane na

rzecz niepełnosprawnej matki Pani ……………...  tj.:  przygotowywanie i  podawanie posiłków, podawanie leków,  pomoc przy codziennej

pielęgnacji, asysta przy wyjazdach do lekarza.

W myśl art. 16a ust. 6 ustawy o świadczeniach rodzinnych specjalny zasiłek opiekuńczy przysługuje w wysokości 520,00 zł miesięcznie. 

Pani …………….ze względu na ograniczoną możliwość samodzielnej egzystencji wymaga stałej i długotrwałej opieki drugiej osoby.

Po  analizie  zgromadzonej  dokumentacji  postanowiono  przyznać  Pani  …………………...  specjalny  zasiłek  opiekuńczy  w  związku  z

koniecznością sprawowania stałej opieki nad niepełnosprawną matką Panią ……………….

Zgodnie z art.  32 ust.  1d ustawy o świadczeniach rodzinnych decyzje przyznające świadczenia rodzinne oraz decyzje w sprawie zmiany

wysokości świadczeń rodzinnych na korzyść strony są natychmiast wykonalne.

W tym stanie faktycznym i prawnym decyzja jest uzasadniona, tak więc orzeczono jak na wstępie.

POUCZENIE

1. Od niniejszej decyzji służy odwołanie do Samorządowego Kolegium Odwoławczego w …………………. za pośrednictwem organu

wydającego decyzję, w terminie 14 dni od daty otrzymania decyzji.

2. Świadczenia rodzinne wypłaca się nie później niż do ostatniego dnia miesiąca, za który przyznane zostały świadczenia rodzinne.

3. W przypadku złożenia wniosku w sprawie ustalenia prawa do świadczeń rodzinnych po 10-tym dniu miesiąca, świadczenia rodzinne

za dany miesiąc wypłaca się do ostatniego dnia miesiąca następującego po miesiącu, w którym złożono wniosek.

4. W przypadku  wyjazdu członka rodziny poza granicę Rzeczypospolitej Polskiej, uzyskania przez osobę sprawującą opiekę emerytury,

renty,  renty socjalnej,  zasiłku  przedemerytalnego,  świadczenia  emerytalnego  lub jakiegokolwiek  zatrudnienia  lub  innych  zmian

mających wpływ na prawo do świadczenia osoba pobierająca jest zobowiązana niezwłocznie powiadomić o tych zmianach tutejszy

Ośrodek 

5. Nienależnie pobrane świadczenia rodzinne podlegają zwrotowi łącznie z ustawowymi odsetkami za opóźnienie (art. 30 ustawy).

Otrzymuje :

1. adresat
2. a/a

Na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1c
Ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej
(Dz. U. z 2015 r., poz. 783 z późn. zm.)
nie podlega opłacie skarbowej.


