Szef Urzedu do Spraw Kombatantow
i Osob Represjonowanych NR WNIOSKU

ul. Wspo6lna 2/4 (wypetnia UdSKiOR)
00-926 Warszawa

Whiosek o przyznanie pomocy pieni¢znej na leczenie uzdrowiskowe w ramach Programu ogloszonego
na 2025 rok

Dane osobowe
IMIC 1 NAZWISKO ..o

NE PESEL ..o eeeeeeeseeeneeeennnnee
Data UrOUZENIA .oeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeees

NI telefonU ..oooveeee e AAres Mail ..o

Adres zamieszkania

Adres do korespondencji (wypetnié, jesli jest inny niz zamieszkania)

MIEJSCOWOSC vttt e ettt

W PRZYPADKU POZYTYWNEGO ROZPATRZENIA WNIOSKU POMOC PIENIEZNA
ZOSTANIE PRZEKAZANA NA RACHUNEK BANKOWY PLACOWKI REALIZUJACEJ
LECZENIE WSKAZANY W FAKTURZE, KOSZTORYSIE LUB POTWIERDZENIU
DOKONANIA REZERWACJI

Zwracam si¢ z wnioskiem o przyznanie pomocy pieni¢znej
na leczenie uzdrowiskowe w ramach
Programu dofinansowania do leczenia uzdrowiskowego obowiazujacego w 2025

O bez opiekuna
0 z opiekunem

Osoby uprawnione:

1) Kombatanci, ofiary represji,

2) Osoby deportowane do pracy przymusowej oraz osadzone w obozach pracy przez 1l Rzesz¢ 1
Zwiazek Socjalistycznych Republik Radzieckich,

3) Dziatacze opozycji antykomunistycznej i osoby represjonowane z powodow politycznych,

4) Zotnierze zastepczej stuzby wojskowej przymusowo zatrudniani w kopalniach wegla,
kamieniotlomach, zaktadach rud uranu 1 batalionach budowlanych,

5) Cywilne niewidome ofiary dzialan wojennych.
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Oswiadczam, ze

1) Uzyskuje¢ dochdd netto w wysokoSci ......ovvennnenn.. zt miesigecznie.
2) Gospodarstwo domowe?

[J prowadze samodzielnie

[0 prowadze¢ wspolnie z nastepujacymi osobami:

L.p. Imi¢ 1 nazwisko Stopien pokrewienstwa | Dochéd netto?

Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia, wynikajacej z art. 233 ustawy
z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny, o§wiadczam, ze wedlug stanu na dzien sporzadzenia wniosku o
pomoc pieniezng dane w nim zawarte oraz dane i informacje wynikajace z zatagczonych do wniosku
dokumentow sg prawdziwe 1 aktualne.

~ZASADY UDZIELANIA POMOCY PIENIEZNEJ NA LECZENIE UZDROWISKOWE ZE
SRODKOW BUDZETOWYCH BEDACYCH W DYSPOZYCJI SZEFA URZEDU DO SPRAW
KOMBATANTOW I OSOB REPRESJONOWANYCH OBOWIAZUJACE W 2025 ROKU

1. Pomoc pieni¢zna na leczenie uzdrowiskowe przyznawana jest decyzja Szefa Urzedu do Spraw
Kombatantow 1 Osob Represjonowanych na wniosek osoby uprawnione;.

2. Do Programu maja zastosowanie ponizsze definicje:

a) dochdd rodziny — suma miesigcznych dochodéw 0s6b w rodzinie,

b) dochod na osobe w rodzinie — dochdd rodziny podzielony przez liczbg 0os6b w rodzinie,

C) osoba samotnie gospodarujgca — osoba prowadzaca jednoosobowe gospodarstwo domowe,

d) rodzina — osoby spokrewnione lub niespokrewnione pozostajgce w faktycznym zwigzku, wspolnie

zamieszkujace 1 prowadzace wspolne gospodarstwo domowe.

3. Do wniosku o przyznanie pomocy pieni¢znej na leczenie uzdrowiskowe w szczegdlnosci nalezy dotaczyc¢:

a) dokumentacj¢ potwierdzajaca sytuacje materialng wnioskodawcy/rodziny wnioskodawcy. Dochod
wnioskodawcy/rodziny wnioskodawcy moze by¢ roéwniez ustalony na podstawie dokumentacji
znajdujacej si¢ juz w Urzedzie, jesli jest ona aktualna, tzn. zostala wystawiona w okresie nie
dluzszym niz 3 miesigce od daty zlozenia wniosku o przyznanie pomocy w ramach Programu. Termin
3 miesigcy nie dotyczy dokumentéw potwierdzajacych aktualng wysokos$¢ swiadczenia o charakterze
stalym, takich jak: emerytura, zasitek staty itp.

b) zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace wskazanie do podjecia leczenia uzdrowiskowego lub
skierowanie na leczenie uzdrowiskowe wg wzoru stanowigcego zalacznik do Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 7 lipca 2011 r. w sprawie kierowania na leczenie uzdrowiskowe albo

! Wiasciwe zaznaczy¢.

2 W zalaczeniu nalezy przedstawi¢ dokumenty potwierdzajace wysoko$é uzyskiwanego dochodu netto wszystkich cztonkéw
rodziny. Za dochdd uwaza si¢ sume¢ miesigcznych przychodow z miesiaca poprzedzajacego ztozenie wniosku lub w przypadku
utraty dochodu z miesiaca, w ktorym wniosek zostal ztozony. Do dochodu nie wlicza si¢ kwoty alimentéw §wiadczonych na rzecz
innych osob.
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rehabilitacj¢ uzdrowiskowa (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 208) wystawione do 3 miesiecy od daty
ztozenia wniosku;

¢) kosztorys, fakture pro forma albo potwierdzenie dokonania rezerwacji wystawione przez placowke,
ktora bedzie realizowac¢ leczenie uzdrowiskowe, przy czym przedtozony dokument powinien okresla¢
koszt leczenia, termin oraz dane, w tym nr rachunku bankowego, placowki realizujacej leczenie. Ww.
dokument powinien zosta¢ wystawiony na imi¢ i nazwisko wnioskodawcy.

4. Kompletny wniosek o przyznanie pomocy pieni¢znej w ramach programu powinien zosta¢ zlozony nie
pozniej niz 30 dni przed planowanym terminem leczenia. W przypadku niedochowania tego terminu, wniosek
moze nie zosta¢ zatatwiony w terminie pozwalajacym na przekazanie $rodkéw do placowki realizujacej
leczenie w wyznaczonym terminie.

5. Pomoc pieni¢zna przyznana na leczenie uzdrowiskowe w ramach Programu jest przekazywana przelewem
na rachunek placéwki, ktora bedzie realizowaé zaplanowane leczenie uzdrowiskowe, wskazany na fakturze
pro forma, kosztorysie lub potwierdzeniu dokonania rezerwacji, nie wczes$niej niz na 3 tygodnie przed
terminem rozpoczecia leczenia. Urzad nie przelewa zaliczek.

6. Pomoc pieni¢zna udzielana na leczenie uzdrowiskowe przyznawana jest wytacznie na koszty pobytu wraz
z wyzywieniem oraz koszty leczenia, w szczeg6lnosci na: positki i noclegi, zabiegi, opiek¢ lekarska i
pielegniarska.

7. Pomoc pieni¢zna udzielana na leczenie uzdrowiskowe nie jest przyznawana na pokrycie kosztow
ubocznych zwigzanych z pobytem w placéwce realizujacej leczenie uzdrowiskowe, tj. koszty dojazdu, optata
za parking, wypozyczenie TV, optata klimatyczna, 1 inne.

8. Pomoc pieni¢zna w ramach Programu moze by¢ przyznana wylacznie na standardowe $wiadczenie
proponowane przez placowke realizujacg leczenie uzdrowiskowe. Nie moze by¢ przyznana na §wiadczenie o
podwyzszonym standardzie (typu LUX, SPA itp.) z zastrzezeniem wyjatku opisanego w punkcie 10 ponize;j.

9. Pomoc pieni¢zna moze by¢ przyznana na §wiadczenie proponowane przez placowke realizujaca leczenie
uzdrowiskowe w standardzie podwyzszonym tylko w sytuacji, gdy podwyzszony standard oznacza
dostosowanie pomieszczen do potrzeb osoby niepelnosprawnej, przy czym potrzeby te musza byc¢
udokumentowane przez wnioskodawce przy pomocy stosownej dokumentacji medycznej potwierdzajacej
obnizong sprawnos$¢ ruchowa, np. orzeczenie o niepetnosprawnosci.

10. Przyznana pomoc pieni¢zna moze by¢ wykorzystana wylacznie na realizacj¢ leczenia wskazanego w
fakturze pro forma, potwierdzeniu rezerwacji lub kosztorysie. Zmiana placowki realizujacej leczenie, terminu
leczenia, zakresu leczenia itp. wymaga zmiany decyzji na podstawie art. 155 ustawy z dnia 14 czerwca 1960
r. Kodeks postegpowania administracyjnego (t.j. Dz.U. z 2024 r. poz. 572).

11. Pomoc moze by¢ przyznana osobom uprawnionym spetniajacym nastepujace kryteria dochodowe:

a) dla osoby prowadzacej samodzielne gospodarstwo domowe — dochdd nie przekracza kwoty
stanowigcej rownowartos¢ 320% najnizszej emerytury oglaszanej przez Prezesa ZUS na podstawie
art. 94 ust. 2 pkt 1 lit. a ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych (t. j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1631 ze zm.), zwanej dalej ,,najnizsza
emerytura” (od 1 marca 2024 roku 5 083,01 zt);

b) dla osoby prowadzacej wspolne gospodarstwo domowe — dochod na osobe w rodzinie nie przekracza
kwoty stanowigcej réwnowarto$¢ 250% najnizszej emerytury oglaszanej przez Prezesa ZUS (od 1
marca 2024 roku 3 971,10 zb);
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¢) doch6d osoby samotnie gospodarujacej lub dochdéd na osobe w rodzinie nie przekracza kwoty
odpowiadajacej 380% najnizszej emerytury oglaszanej przez Prezesa ZUS (od 1 marca 2024 roku
6 036,07 zt), w przypadku gdy wnioskodawca jest osobag calkowicie niezdolng do pracy oraz do
samodzielnej egzystencji.

12. Za osobe catkowicie niezdolng do pracy i do samodzielnej egzystencji uznaje si¢ osobe, ktéra posiada
orzeczenie o catkowitej niezdolnosci do pracy i1 niezdolnosci do samodzielnej egzystencji. Okolicznosé¢
posiadania statusu osoby catkowicie niezdolnej do pracy oraz do samodzielnej egzystencji ustala si¢ zgodnie
z obowigzujacymi w tym =zakresie przepisami na podstawie przedtozonych przez wnioskodawce
dokumentow takich jak:

a. orzeczenie o calkowitej niezdolnosci do pracy oraz do samodzielnej egzystencji wydane przez organ
rentowy (ZUS, KRUS, MSWIA, MON, BESW),

b. orzeczenie o | grupie inwalidzkiej wydane przez organ rentowy,

C. orzeczenie 0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci w przypadku osiggnigcia przez wnioskodawce
wieku emerytalnego,

d. orzeczenie o niezdolnosci do samodzielnej egzystencji wydane przez organ rentowy, jesli wnioskodawca
osiaggnat wiek emerytalny.

13. Kwota pomocy pienigznej udzielanej przez Szefa Urzedu do Spraw Kombatantow i Osob
Represjonowanych na leczenie uzdrowiskowe jest ustalana z uwzglednieniem okolicznosci konkretnej
sprawy oraz z zastosowaniem ustalonych w ponizszej tabeli parametréw dotyczacych poziomu
uzyskiwanego dochodu wnioskodawcy, dlugosci planowanego leczenia uzdrowiskowego oraz
maksymalnych kwot dofinansowania, a takze wysokosci dostepnego budzetu.

Urzad do Spraw Kombatantow i Osob Represjonowanych
ul. Wspdlna 2/4, 00-926 Warszawa,; tel. inf. 22 276 77 77; fax 22 227 04 07
4



Dlugosé
leczenia
uzdrowiskowego

planowanego

Maksymalna wysokos$¢ pomocy pieni¢znej

(kwoty brutto)

dla osoby uprawnionegj
samotnie gospodarujace;j,
ktorej dochod nie przekracza
kwoty odpowiadajacej 220%
najnizszej emerytury
(3918,11 z)

dla osoby uprawnionej
samotnie
gospodarujacej, ktorej
dochdd przekracza
kwotg odpowiadajaca
220% najnizszej
emerytury (3 918,11
z}), ale nie przekracza
kwoty odpowiadajacej
290% najnizszej
emerytury (5 164,78 zt)

dla osoby uprawnionej
samotnie gospodarujace;j,
ktorej dochdd przekracza
kwote odpowiadajaca
290% najnizszej
emerytury (5 164,78 zt),
ale nie przekracza kwoty
odpowiadajacej 320%
najnizszej emerytury

(5 699,08 zt)

dla osoby uprawnionej,
ktérej dochod na osobe

w rodzinie nie przekracza
kwoty odpowiadajacej 150%
najnizszej emerytury

(2 671,44 zt na osobe)

dla osoby uprawnionej,
ktorej dochdd na osobe
w rodzinie przekracza
kwote odpowiadajaca
150% najnizszej
emerytury (2 671,44 zt
na osobe), ale nie
przekracza kwoty
odpowiadajacej 220%
najnizszej emerytury (3
918,11 7t na osobg)

dla osoby uprawnionej,
ktorej dochdd na osobe
w rodzinie przekracza
kwote odpowiadajaca
220% najnizszej
emerytury (3 918,11 zt
na osobe), ale nie
przekracza kwoty
odpowiadajacej 250%
najnizszej emerytury
(4 452,40 zt na osobg)

dla osoby uprawniongj
pobierajacej rente inwalidy
wojennego lub wojskowego
badz bedacej osobg
catkowicie niezdolng do
pracy oraz do samodzielnej
egzystencji, ktorej dochdd
nie przekracza kwoty
odpowiadajacej 280%
najnizszej emerytury (4
986,69 zt) bez wzgledu na
liczbg 0s6b w gospodarstwie
domowym

dla osoby uprawnionej
pobierajacej rente
inwalidy wojennego
lub wojskowego badz
bedacej osoba
catkowicie niezdolng
do pracy oraz do
samodzielnej
egzystencji, ktorej
dochod przekracza
kwote odpowiadajaca
280% najnizszej
emerytury (4 986,69 zt)
a nie przekracza kwoty
odpowiadajacej 350%
najnizszej emerytury
(6 233,36 zt) bez
wzgledu na liczbe osob
W gospodarstwie
domowym

dla osoby uprawnionej
pobierajacej rente
inwalidy wojennego lub
wojskowego badz
bedacej osoba
catkowicie niezdolng do
pracy oraz do
samodzielnej
egzystencji, ktorej
dochod przekracza
kwote odpowiadajaca
350% najnizszej
emerytury (6 233,36 zt)
a nie przekracza kwoty
odpowiadajacej 380%
najnizszej emerytury

(6 767,65 zt) bez
wzgledu na liczbe os6b
w gospodarstwie
domowym

do 7 dni

do 4000

do 3000

do 2000
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od 8 do 14 dni do 5500 do 4500 do 3500

od 15 do 21 dni do 7500 do 5500 do 4500

14. Jezeli koszt planowanego leczenia uzdrowiskowego wnioskodawcy jest wyzszy niz wynikajacy z
powyzszej tabeli, pomoc pieni¢zna na leczenie uzdrowiskowe moze by¢ udzielona wytacznie do wysokos$ci
maksymalnej kwoty wynikajacej z powyzszej tabeli. Pozostatg do zaptaty kwote zobowigzany jest ponies¢
wnioskodawca.

15. Mozliwe jest udzielenie pomocy pieni¢znej na koszt pobytu osoby sprawujgcej opieke nad osobg
uprawniong (zwanej dalej ,,opiekunem”) w trakcie leczenia uzdrowiskowego, wylacznie wowczas jesli
wymaga tego stan zdrowia wnioskujacego, potwierdzony stosowng dokumentacjg medyczna, o ktérej mowa
w pkt. 12. Maksymalna kwota dofinansowania pobytu opiekuna moze wynies¢ do 3 000 zt brutto.

16. Celem uzyskania pomocy pieni¢znej na koszt pobytu opiekuna w szczego6lnosci nalezy przedstawic:

a. potwierdzenie rezerwacji lub fakture pro forma wskazujaca na pobyt w charakterze opiekuna, tj. bez
zabiegow, leczenia itp. (wylacznie zakwaterowanie 1 wyzywienie);

b. orzeczenie o I grupie inwalidzkiej, o niezdolnosci do samodzielnej egzystencji, catkowitej
niezdolno$ci do pracy oraz samodzielnej egzystencji wydane przez ZUS, KRUS, MON lub MSWiA

badz

c. orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci wydane przez Zespot do Spraw Orzekania o Niepelosprawnosci
potwierdzajace konieczno$¢ statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze
znacznym ograniczeniem mozliwos$ci samodzielnej egzystencji;

d. dokumentow, o ktorych mowa w ppkt b) i ¢) nie musza przedstawia¢ osoby, ktére ukonczyty 75 rok
zycia.

17. Dokumenty, o ktorych mowa w punkcie 4 oraz w punkcie 16 b) i ¢), moga by¢ ztozone w formie kopii, z
wyjatkiem sytuacji, gdy organ powezmie watpliwos¢ co do ich prawdziwosci. W takiej sytuacji
wnioskodawca bedzie zobowigzany przedstawi¢ oryginal dokumentu lub jego kopi¢ potwierdzong za
zgodno$¢ z oryginatem.

18. Korzystanie z leczenia w ramach NFZ lub PCPR/PFRON nie wyklucza mozliwo$ci ubiegania si¢ o
przyznanie pomocy pieni¢znej na leczenie uzdrowiskowe w ramach niniejszego Programu ze $rodkow
budzetowych bedacych w dyspozycji Szefa Urzedu.

19. Pomoc pieni¢zna udzielana w ramach Programu nie moze by¢ przeznaczona na leczenie uzdrowiskowe
albo rehabilitacje uzdrowiskowa realizowane w ramach NFZ lub PCPR/PFRON.

20. Leczenie uzdrowiskowe dofinansowane w ramach Programu musi rozpocza¢ si¢ w roku, w ktorym
obowigzuje Program.

21. Pomoc pieni¢zna na leczenie uzdrowiskowe w ramach Programu moze by¢ przyznana raz w roku
kalendarzowym.

22. Pomoc pieni¢zna udzielana w ramach Programu moze by¢ przyznana na leczenie uzdrowiskowe albo
rehabilitacje uzdrowiskowg realizowane wylacznie na terenie Polski.

23. Program bedzie realizowany do dnia 31 grudnia 2025 roku badz do wyczerpania Srodkow
przeznaczonych na jego realizacje, jesli nastapi to wezesniej. Kompletny wniosek o przyznanie pomocy
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pieni¢znej w ramach Programu lub uzupelnienie wniosku powinny wplyngé do Urzedu do Spraw
Kombatantow i Oséb Represjonowanych do dnia 30 listopada 2025 r. (decyduje data wplywu do
Urze¢du). Whnioski, ktore wplyna lub zostana uzupelnione po ww. terminie moga by¢ rozpatrzone na
zasadach ogoélnych okreslonych w ustawach.

Oswiadczam, ze zapoznalem/lam si¢ i akceptuje powyzsze zasady przyznawania pomocy pieni¢Zznej na
leczenie uzdrowiskowe.

Oswiadczam, ze wyrazam zgode na przekazanie placowce wskazanej na fakturze
proforma/kosztorysie/potwierdzeniu rezerwacji, moich danych osobowych, tj. imienia i nazwiska, daty
urodzenia, adresu korespondencyjnego lub adresu zamieszkania w celu uzupelnienia/korekty
dokumentow zalaczonych do wniosku, jesli bedzie to konieczne do pozytywnego jego rozpatrzenia.

data i podpis Wnioskodawcy

Gdy wniosek sktada osoba, ktora nie moze lub nie umie ztozy¢ podpisu, wniosek podpisuje za nig inna osoba
przez nig upowazniona, czynigc o tym wzmianke obok podpisu (art. 63 § 3 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.
Kodeks postepowania administracyjnego — t.j. Dz. U. z 2024 roku poz. 572).
W sprawach mniejszej wagi organ administracji publicznej moze nie zada¢ pelnomocnictwa, jesli
petnomocnikiem jest cztonek najblizszej rodziny lub domownik strony, a nie ma watpliwosci co do istnienia
| zakresu upowaznienia do wystgpowania w imieniu strony (art. 33 § 4. kpa).
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