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POROZUMIENIE O ZABEZPIECZENIU SPOLECZNYM
MIEDZY RZADEM RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ A RZADEM QUEBECU
ENTENTE EN MATIERE DE SECURITE SOCIALE ENTRE
LE GOUVERNEMENT DE LA REPUBLIQUE DE POLOGNE ET LE GOUVERNEMENT DU QUEBEC

WNIOSEK O POLSKA RENTE RODZINNA
DEMANDE DE PENSION DE SURVIVANT POLONAISE

Wypetnij ten wniosek drukowanymi literami w punktach od 1 do 8. Pola wyboru zaznacz znakiem X
Punkt 9 tego wniosku wypetnia instytucja Quebecu.

Veuillez remplir les sections de 1 a 8 du formulaire en caractéres d’imprimerie en utilisant les lignes pointillées et en mettant le
signe X dans la case correspondante.
La section 9 du formulaire remplit 'organisme du Québec.

1. Dane osoby zmartej / Renseignements concernant I’assuré/e décédé/e

1.1 NazZWISKO / NOM . . L o e
1.2 Nazwisko rodowe / NOM de NaiSSaNCe . .. ... ... ittt e e e e
1.3 Inne uzywane nazwiska / Autres noms UtiliSES . .. ... ... ..

14 IMioNa [ PreNOMS . . .

1.5  Data urodzenia / Date de naissance

1.6 Imieojca/ Prénom du PEre . . ... ... i
1.7 Imie matki / Prénom de la mere . . .. .. e

1.8  Plec¢/ Sexe

D mezczyzna / masculin D kobieta / féminin
1.9  Numer identyfikacyjny w Polsce’ / Numéro d'identification en Pologne™ . .. ....... .. .. ... ... ... .. .. ... .......
1.10  Numer NIP w Polsce? / Numéro d’identification fiscale NIP en Pologne? .. ......... ... ... ... ...
1.1 Numer ubezpieczenia spotecznego w Kanadzie / Numéro d’assurance sociale canadien .. .....................

1.12  Ostatni adres zamieszkania w Polsce / Derniére adresse de domicile en Pologne

1.13 Data $mierci / Date de déceés

rok, miesigc, dzien / année, mois, jour

' Podaj numer ewidencyjny PESEL. Jesli osoba zmarta nie miata nadanego numeru PESEL, podaj serie i numer dowodu osobistego lub paszportu
(polskiego albo zagranicznego). / Veuillez indiquer le numéro d’identité personnel PESEL et si ce numéro n’a jamais été attribué a I'assuré/e
décédé/e— la série et le numéro de sa carte d’identité ou du passeport (polonais ou étranger).

2 Podaj identyfikator podatkowy NIP, jesli osoba zmarta nie miata nadanego numeru PESEL. / Veuillez indiquer le numéro d’identification
fiscale NIP si le numéro PESEL n’a jamais été attribué a I'assuré/e décédé/e.

O
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2. Dane dodatkowe osoby zmartej / Renseignements complémentaires concernant I'assuré/e décédé/e
21 Osoba zmarta miata przyznang polska emeryture, rente, Swiadczenie przedemerytalne, zasitek przedemerytalny,
nauczycielskie swiadczenie kompensacyjne / L'assuré/e décédé/e était titulaire d’'une retraite-d’'une pension au titre
d’inaptitude au travail-d’'une prestation de préretraite-d’'une allocation de préretraite-d’'une prestation de compensation
pour les enseignants
D tak / oui D nie / non
Jesli TAK, podaj rodzaj swiadczenia i numer sprawy oraz jednostke, ktéra wydata decyzje / Si OUI, veuillez indiquer le
type de prestation et les références du dossier ainsi que les coordonnées de I'organisme qui a rendu la décision
2.2 Osoba zmarta miata ustalony kapitat poczagtkowy / Le capital initial de 'assuré/e décédé/e a déja été fixé
L tak / oui [ nie/non
Jesli TAK, podaj oddziat ZUS, ktéry ustalat kapitat poczatkowy / Si OUI, précisez I'unité du ZUS qui a fixé son capital
initial
2.3 Smier¢ osoby ubezpieczonej byta nastepstwem / Le décés de I'assuré/e est survenu a la suite
- wypadku przy pracy® D tak / oui D nie / non
d’un accident du travail®
- wypadku w drodze do pracy lub z pracy* |:| tak / oui |:| nie / non
d’un accident de trajet lié au travail*
- choroby zawodowej® [ tak / oui L1 nie/non
d’une maladie professionnelle®
2.4 Smieré osoby ubezpieczonej® byta nastepstwem wypadku przy pracy rolniczej lub rolniczej choroby zawodowej” / Le
décés de I'assuré/e est survenu a la suite d’'un accident du travail agricole®, ou d’'une maladie professionnelle agricole’
[ tak / oui [ nie/non
3 Dane cztonkéw rodziny wnioskujacych o rente rodzinng / Renseignements concernant les membres de la

famille prétendant a une pension de survivant

Dane pelnoletniej osoby / Renseignements concernant la personne majeure

D Dane wdowy/ wdowca lub innej osoby petnoletniej wnioskujgcej o rente rodzinng tylko dla siebie
Renseignements concernant le veuf/la veuve ou une autre personne majeure demandant I'attribution d’'une pension
de survivant seulement pour lui-méme/elle-méme

D Dane opiekuna matloletniego dziecka/ matoletnich dzieci wnioskujgcego o rente rodzinng dla siebie oraz dla dziecka/
dzieci / Renseignements concernant le tuteur d’'un enfant mineur/ des enfants mineurs demandant I'attribution
d’une pension de survivant pour lui-méme et pour I'enfant/les enfants

D matki / mére D ojca / pére
D osoby sprawujgcej opieke, ktora nie jest rodzicem / tuteur qui n’est pas parent

|:| Dane opiekuna matoletniego dziecka/ matoletnich dzieci wnioskujgcego o rente rodzinng tylko dla dziecka/ dzieci /
Renseignements concernant le tuteur d’'un enfant mineur/ des enfants mineurs demandant I'attribution d’'une pension
de survivant seulement pour I'enfant/ les enfants

L1 matki / mere O ojca / pere

|:| osoby sprawujgcej opieke, ktora nie jest rodzicem / tuteur qui n’est pas parent

Jesli TAK, przedtéz protokot powypadkowy lub karte wypadku — jezeli osoba zmarta nie miata ustalonego prawa do renty z tytutu tego wypadku. / Si

OUI, veuillez produire un constat d’accident ou une carte d’accident — si ‘assuré/e défunt/e n’a pas eu droit ouvert a la pension au titre de cet accident.

Jesli TAK, przedioz karte wypadku w drodze do pracy lub z pracy — jezeli osoba zmarta nie miata ustalonego prawa do renty z tytutu tego wypadku. /

Si OUI, veuillez produire une carte d’accident de trajet lié au travail — si 'assuré/e décédé/e n’a pas eu droit ouvert a la pension au titre de cet accident.

Jesli TAK, przedtéz ostateczng decyzje wiasciwych organdw inspekcji sanitarnej, stwierdzajgca istnienie choroby zawodowej — jezeli osoba

zmarta nie miata ustalonego prawa do renty z tytutu choroby zawodowej. / Si OUI, veuillez remettre la notification définitive établie par les
organismes compétents de l'inspection sanitaire attestant I'existence d’'une maladie professionnelle — si I'assuré/e décédé/e n’a pas eu droit
ouvert a la pension au titre d'une maladie professionnelle.

Dotyczy wytgcznie zmartych oséb podlegajgcych ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw. / Ne concerne que les personnes décédées qui

relevaient de I'assurance sociale agricole.

Jezeli zgon byt nastepstwem rolniczej choroby zawodowej prosze dotgczyé dokument potwierdzajgcy rolniczg chorobe zawodowa. / Veuillez joindre

un document confirmant I'existence d’'une maladie professionnelle agricole si le décés est survenu suite a une maladie professionnelle agricole.

®
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3.1 NazZWISKO / NOM . . .

3.2 ImMiona // Prén0mS . ..

3.3 Data urodzenia / Date de naissance

rok, miesigc, dzien / année, mois, jour
3.4  Ple¢/ Sexe

] mezczyzna / masculin (]  kobieta / féminin

3.5  Numer identyfikacyjny w Polsce® / Numéro d’identification en Pologne® . . .. ......... ... .. .. ... ... .........
3.6 Numer NIP w Polsce® / Numéro d’identification fiscale NIP en Pologne® ... ......... .. .. ... ... ... .........

3.7 Numer ubezpieczenia spotecznego w Kanadzie / Numéro d’assurance sociale canadien .. .....................

Uwaga! Jesli jestes opiekunem i wnioskujesz o rente rodzinng tylko dla dziecka/ dzieci, nie podawaj ponizszych
danych identyfikacyjnych. / Attention! Si vous étes tuteur et que vous demandez I’attribution d’une pension de
survie seulement pour I’enfant/ les enfants, ne fournissez pas ces renseignements.

3.8  Data zawarcia zwigzku matzenskiego / Date de mariage

rok, miesigc, dzien / année, mois, jour

3.9  Nazwisko rodowe / NOmM de NAISSANCE . . ... ..ottt e e e
310 Imie 0jca/ Prénom du PErE . .. ... ottt
311 Imie matki/ Prénom de [a mere . . ... ... . e

3.12 Stopien pokrewienstwa/ powinowactwa z osobg zmartg® / Lien de parenté/ de parenté par alliance avec I'assuré/e
ABCEUEIET . .

3.13 Adres zamieszkania w Quebecu / Adresse de domicile au Québec

3.14  Ostatni adres zamieszkania w Polsce / Derniére adresse de domicile en Pologne

8 Podaj numer ewidencyjny PESEL albo identyfikator podatkowy NIP. Jesli nie masz numeru PESEL, podaj serie i numer dowodu osobistego
lub paszportu (polskiego albo zagranicznego). / Veuillez indiquer le numéro d’identité personnel PESEL et si ce numéro ne vous a jamais été
attribué — la série et le numéro de la carte d’identité ou du passeport (polonais ou étranger).

9 Stopien pokrewienstwa nalezy okresli¢ jako: dzieci wiasne, dzieci wspdtmatzonka lub dzieci adoptowane albo przyjete na wychowanie

i utrzymanie przed ukonczeniem 18 roku zycia: wnuki, rodzenstwo lub inne dzieci (z wytgczeniem dzieci przyjetych na wychowanie i utrzymanie

w ramach rodziny zastepczej lub rodzinnego domu dziecka). / Veuillez préciser le lien de parenté en tant que: enfants du demandeur, enfants

du conjoint ou enfants adoptifs ou petits-enfants, fréres, soeurs et autres enfants pris en charge avant leur 18™ anniversaire (a I'exclusion des
enfants placés dans les familles de remplacement ou les familles d’accueil).

®
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Dane matoletnich dzieci ubiegajacych sie o rente rodzinng / Renseignements concernant les enfants mineurs

4. qui demandent I’attribution d’une pension de survivant polonaise
Czy dziecko jest catkowicie
niezdolne do pracy oraz
Numer do samodzielnej egzystenc;ji lub
Data identyfikacyjny catkowicie niezdolne
L . 8 Stosunek
Nazwisko i imie urodzenia w Polsce S 9 do pracy
41 pokrewienstwa
Nom et prénom Date Numéro . .o | Veuillez indiquer si I'enfant est
) " e . Lien de parenté . .
de naissance d’identification totalement inapte au travail et
en Pologne? a besoin d’aide d’une tierce
personne ou est totalement
inapte au travail
42  Adres/Adresse
4.3 W przypadku przyjetych na wychowanie i utrzymanie przed ukonczeniem 18 roku zycia wnukéw, rodzenstwa lub innych

dzieci (z wylgczeniem dzieci przyjetych na wychowanie i utrzymanie w ramach rodziny zastepczej lub rodzinnego domu
dziecka) podaj: / Pour les petits-enfants, les fréres et soeurs ainsi que les autres enfants pris en charge avant leur 18¢me
anniversaire (a I'exclusion de ceux placés dans les familles de remplacement ou d’accueil), veuillez indiquer:

Dokfadng date przyjecia na wychowanie i utrzymanie / Date exacte de prise en charge

rok, miesigc, dzien / année, mois, jour

Czy rodzice dziecka zyjg? / Les parents de I'enfant sont-ils toujours vivants? L tak / oui [ nie/non
Jezeli TAK, nalezy odpowiedzie¢ na ponizsze pytania: / Si OUI, veuillez répondre aux questions ci-dessous:

- Czy moga zapewni¢ mu utrzymanie? / Peuvent-ils subvenir aux besoins de 'enfant? [ tak/oui L1 nie/non

- Czy zmarta osoba lub jej matzonka/ matzonek byt ustanowiony przez sad opiekunem dziecka? / Est-ce que I'assuré/e
décédé/e ou son conjoint/e a été nommé tuteur de I'enfant par un jugement du Tribunal? [ tak/oui [nie/non

- Czy dziecko ma prawo do renty po zmartych rodzicach? / L'enfant a-t-il droit a une pension a la suite du déces de ses
parents? D tak / oui D nie / non
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5 Okresy ubezpieczenia zmartej osoby ubezpieczonej / Renseignements sur la carriére d’assurance de I’'assurél/e
© | décédéle
W okresie Podaj Wymien
Période Podaj kolejno — od ukonczenia 15 lat|  charakter y
. . . dotfgczone
zycia — wszystkie przebyte okresy zawodu Panstwo 11
o 10 . dowody
skfadkowe i niesktadkowe lub pracy wykonywanej i
od / du do/au Veuillez indiquer toutes les périodes Veuillez pracy é\rﬁlrj::ée:ar
rok/miesigc/dzien | rok/miesigc/dzien | cotisées et non-cotiseées accomplies |  préciser la Pays ol a été les pieces
année/mois/jour | année/mois/jour par 'assuré/e décédé/e a partir nature de la |exercée l'activité 'ustifiF::atives
de son 15¢ anniversaire'® profession ou J intes™
de Pactivité J

0 Wymien wszystkie formy i okresy aktywnosci zawodowej zmartego od ukonczenia 15 lat zycia, np. okresy ubezpieczenia, zatrudnienia (pracy),

prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci, pobierania zasitku dla bezrobotnych, czynnej stuzby wojskowej, nauki w szkole wyzszej, opieki nad
matym dzieckiem. Jesli zmarty wykonywat prace na wiasny rachunek jako rolnik (domownik) podaj miejsce potozenia gospodarstwa rolnego
(miejscowos¢, powiat, wojewddztwo). Przy kazdym okresie podaj nazwe zaktadu pracy lub pracodawcy. Jesli osoba zmarta prowadzita w Polsce
pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarczg podaj numer konta ptatnika sktadek (NKP) oraz wskaz rodzaj i siedzibe prowadzonej dziatalnosci. /
Veuillez énumérer tous les types et périodes de I'activité professionnelle exercée par I'assuré/e décédé/e a partir de I'age de 15 ans, p.ex.:
périodes d’assurance, d’activité salariée (de travail), d’activité indépendante non-agricole, du bénéfice des allocations de chémage, du service
militaire actif, des études supérieures, de garde d’un petit enfant. Si 'assuré/e décédé/e était travailleur non-salarié agricole (cohabitant),
veuillez préciser 'emplacement de I'exploitation agricole (localité, district, voivodie). Pour chaque période indiquez le nom de 'employeur. Si
I'assuré/e décédé/e a exercé une activité indépendante non-agricole en Pologne, précisez le numéro d’assurance du cotisant (NKP) ainsi que
la nature de I'activité et I'adresse du siege de I'époque.

Musisz udokumentowac okresy ubezpieczenia, aby uzyskac rente. Patrz punkt 5, 7 i 8 Informacji do wniosku. / Il est nécessaire de présenter
les piéces justificatives relatives aux périodes d’assurance pour ouvrir le droit a la pension de survivant — voir les sections 5,7 et 8 du Guide
d’information concernant la demande de pension de survivant.
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Oswiadczenia wnioskodawcy / Déclaration du demandeur

Oswiadczenie opiekuna matoletniego dziecka/ matoletnich dzieci / Déclaration du tuteur d’'un enfant mineur/
des enfants mineurs

1. Dziecko ma przyznang rente/ uposazenie / L'enfant est titulaire d’'une pension/ d’un traitement
[ tak / oui [ nie / non

Jezeli TAK, podaj imie i nazwisko dziecka, rodzaj $wiadczenia i numer sprawy oraz miejscowos¢ siedziby instytucji, ktéra
przyznata $wiadczenie (ZUS, KRUS, Zaktad Emerytalno-Rentowy MSWiA, Wojskowe Biuro Emerytalne, Biuro Emerytaine
Stuzby Wieziennej, wiasciwa jednostka organizacyjna wymiaru sprawiedliwosci). / Si OUI, veuillez indiquer les prénom et
nom de I'enfant, le type de prestation et les références du dossier ainsi que la localité du siege de I'organisme débiteur
(ZUS, KRUS, Institut de Pensions du Ministére des Affaires Intérieures et de I'Administration, Office de Retraites Militaires,
Office de Retraites pour les gardiens de prison, unité d'organisation compétente de retraite de la justice).

2. Jako osoba sprawujgca opieke nad matoletnim dzieckiem/ matoletnimi dzieémi o$wiadczam, ze jestem $wiadomy
okolicznosci, ze prawo do renty rodzinnej dla matoletniego dziecka/ matoletnich dzieci po ukonczeniu przez nie 16 roku
zycia uwarunkowane jest realizacjg obowigzku kontynuacji nauki w szkole. Zobowigzuje sie powiadomi¢ ZUS/KRUS
o kazdorazowym przypadku zaprzestania nauki przez dziecko/ dzieci po ukonczeniu przez nie 16 roku zycia, a przed
ukonczeniem 18 roku zycia. Jestem Swiadomy, ze renta rodzinna pobierana pomimo zaprzestania kontynuacji nauki
jest Swiadczeniem nienaleznym w rozumieniu art. 138 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z FUS. / En tant que tuteur de I'enfant mineur/ des enfants mineurs je déclare étre conscient/e que le droit a la
pension de survivant de I'enfant mineur/ des enfants mineurs de plus de 16 ans est subordonné a la poursuite des
études a I'école. Je m’engage a aviser le ZUS/ la KRUS de chaque arrét de scolarité de I'enfant/ des enfants a I'age
entre 16 et 18 ans. Je suis conscient/e que la pension de survivant touchée malgré la cessation des études n’est
plus due en vertu de I'art. 138 de la loi du 17 décembre 1998 sur les pensions du Fonds des Assurances Sociales.

Oswiadczenie wdowy/ wdowca / Déclaration de la veuve/ du veuf

1. Pozostawatam/ pozostawatem we wspdlnosci matzenskiej, tj. do dnia Smierci wspotmatzonka: / je restais en
communauté conjugale jusqu’au jour du décés de mon conjoint:

I:] wspolnie zamieszkiwali$my / nous avons habité ensemble
] prowadzilismy wspolne gospodarstwo domowe / nous avons vécu en ménage commun

|:| taczyt nas inny rodzaj wiezi niz wymienione wyzej / nous avons été liés par un autre lien que ceux énumérés
ci-dessus

Uwaga! Powyzsze oswiadczenie nie dotyczy Cie — jesli miedzy matzonkami orzeczono rozwéd lub separacje. /
Attention! Cette déclaration ne vous concerne pas si le divorce ou la séparation ont été prononcés.

2. Jesli miedzy matzonkami orzeczono rozwdd lub separacje albo jesli jestes wdowg lub wdowcem, ktérzy do dnia
Smierci wspotmatzonka nie pozostawali z nim we wspolnosci matzenskiej, podaj czy w dniu $mierci wspotmatzonka
nalezaty Ci sie alimenty z jego strony / Si le divorce ou la séparation ont été prononcés ou si vous étes veuve ou veuf
qui ne restaient pas en communauté conjugale jusqu’au jour du déces du conjoint, veuillez indiquer si vous aviez
droit — au moment du déces de votre conjoint — a une pension alimentaire de la part de celui-la

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj czy prawo do alimentéw ustalone byto wyrokiem lub ugodg sgdowg albo jesli jeste$ kobietg, czy
otrzymywata$ alimenty na podstawie porozumienia miedzy rozwiedzionymi/ separowanymi matzonkami. / Si OUI,
précisez si le droit a la pension alimentaire a été déterminée par décision de justice ou par transaction judiciaire
ou, si vous étes femme, si vous avez bénéficié d’'une pension alimentaire conformément a I'accord entre les époux
divorcés/séparés.

3. D Ztozytem wniosek o swiadczenie / D Mam przyznane swiadczenie /
J’ai présenté une demande de prestation Je suis titulaire d’'une prestation

] Nie dotyczy / Ne me concerne pas

Rodzaj Swiadczenia: emerytura, renta z tytutu niezdolnosci do pracy, renta rodzinna, nauczycielskie swiadczenie
kompensacyjne, renta socjalna, swiadczenie przedemerytalne, zasitek przedemerytalny, uposazenie. / Types des
prestations: retraite, pension au titre d’inaptitude au travail, prestation de compensation pour les enseignants, rente
sociale, prestation de préretraite, allocation de préretraite, traitement.
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Podaj rodzaj $wiadczenia i numer sprawy oraz siedzibe instytucji: ZUS, KRUS, Zaktad Emerytalno-Rentowy MSWiA,
Wojskowe Biuro Emerytalne, Biuro Emerytalne Stuzby Wieziennej, wlasciwa jednostka organizacyjna wymiaru
sprawiedliwosci / Veuillez précisez le type de prestation et les références du dossier ainsi que le siege de linstitution
débitrice: ZUS, KRUS, Institut de Pensions du Ministére des Affaires Intérieures et de I'’Administration, Office de
Retraites Militaires, Office de Retraites pour les gardiens de prison, unité d’organisation compétente de retraite de
la justice

4. Pobieram $wiadczenie pieniezne przystugujace osobom deportowanym do pracy przymusowej oraz osadzonym
w obozach pracy przez Il Rzesze i ZSRR/ $wiadczenie pieniezne przystugujgce zotnierzom zastepczej stuzby
wojskowe] przymusowo zatrudnionym w kopalniach wegla, kamieniotomach, zaktadach rud uranu i batalionach
budowlanych/ swiadczenie pieniezne przystugujgce cywilnym niewidomym ofiarom dziatan wojennych/ Swiadczenie
w wysokosci dodatku kombatanckiego/ ryczatt energetyczny / Je bénéficie de prestations en espéces pour les
déportés aux travaux obligatoires et pour les prisonniers des camps de travail du 3° Reich et de 'URSS/ de prestations
en espéces pour les soldats qui dans le cadre du service militaire de remplacement ont exercé un travail obligatoire
dans des mines, des carrieres, des établissements d'uranides et des bataillons de construction/ de prestations en
espéces pour les aveugles victimes civiles de guerre/ de prestations en especes d’'un montant du complément pour
les anciens combattants/ d’'une prestation forfaitaire d’électricité

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj rodzaj Swiadczenia i numer sprawy oraz instytucje, ktéra wyptaca swiadczenie / Précisez le type de
prestation et les références du dossier ainsi que l'institution débitrice

5.Po przyznaniu renty zamierzam pracowac/ osiggac¢ przychod (w Polsce lub za granicg)'? / Aprés I'attribution de la
pension de survivant j'ai I'intention de travailler/ d’obtenir des revenus (en Pologne ou a I'étranger)'?

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj miesieczng wysokos¢ przychodu z tytutu wykonywanej dziatalnosci zawodowej / Si OUI, veuillez
indiquer le montant mensuel du revenu professionnel

6. Posiadam niezbedne zrodta utrzymania (wypetnij jezeli wnioskujesz o okresowg rente rodzinng) / J'ai les moyens
d’existence indispensables (remplissez ce cadre si vous demandez I'octroi d’'une pension de survivant temporaire)

D tak / oui D nie / non

7.Sprawuje opieke nad dzieckiem catkowicie niezdolnym do pracy oraz samodzielnej egzystencji lub catkowicie
niezdolnym do pracy uprawnionym do renty rodzinnej / J'ai @ ma charge un enfant totalement inapte au travail et
ayant besoin d’aide d’une tierce personne ou un enfant totalement inapte au travail qui a droit a une pension de
survivant

[ tak / oui L1 nie/non
8. Jestem wiascicielem, wspoétwiascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego potozonego w Polsce, w Kanadzie

(w tym w Quebecu) lub w innym panstwie'® / Je suis propriétaire, copropriétaire ou possesseur d’une exploitation
agricole située en Pologne, au Canada (y compris au Québec) ou dans un autre pays'®

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj powierzchnie gospodarstwa rolnegow hektarach (ha) ........... ... ... . ... ... ... ......
Si OUI, veuillez indiquer la superficie de I'exploitation agricole en hectares (ha)

2 Nie wypetniaj, jesli osiggnates powszechny wiek emerytalny w Polsce. / Ne remplissez pas si vous avez déja atteint I'age Iégal de la retraite en
Pologne.

3 Wypetnij ten punkt tylko jesli ubiegasz sie o rente rodzinng z systemu ubezpieczenia spotecznego rolnikow. Przez ,posiadanie gospodarstwa
rolnego” nalezy rozumie¢ faktyczne wtadanie takim gospodarstwem, jak np. uzytkowanie, dzierzawienie. / Ne remplissez ce point que si vous
prétendez a une pension de survivant du régime agricole. Etre ,exploitant d'une exploitation agricole” signifie avoir a sa disposition cette
exploitation p.ex. par son utilisation ou par sa prise a bail.

@
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Uwaga! Ponizsze oswiadczenie (pkt 9) dotyczy Cie jesli Twoje prawo do renty rodzinnej uzaleznione jest
od wychowywania uczacego sie dziecka uprawnionego do renty rodzinnej po osobie zmartej. / Attention!
Cette déclaration (point 9) ne vous concerne que si votre droit a la pension de survivant est subordonné ala
condition d’élever un enfant poursuivant ses études et ayant droit a une pension de survivant du chef de
I’assuré/e décédéle.

9. Swiadomy okolicznosci, ze prawo do renty rodzinnej uwarunkowane jest wychowywaniem matoletniego dziecka/
matoletnich dzieci, ktdére po ukonczeniu 16 roku zycia, a przed ukonczeniem 18 roku zycia kontynuuje/ kontynuujg
nauke w szkole, zobowigzuje sie powiadomi¢ ZUS/ KRUS o kazdorazowym przypadku zaprzestania nauki przez
wychowywane przeze mnie dziecko/ dzieci. Jestem swiadomy, Ze renta rodzinna pobierana pomimo zaprzestania
nauki przez dziecko jest Swiadczeniem nienaleznym w rozumieniu art. 138 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z FUS. / Conscient/e que le droit a la pension de survivant est subordonné a la condition
d’élever un enfant/des enfants qui agé/s entre 16 et 18 ans poursuit/poursuivent ses/ leurs études a I'école, je
m’engage a aviser le ZUS/ la KRUS de chaque arrét de scolarité de I'enfant/ des enfants. Je suis conscient/e que la
pension de survivant touchée malgré la cessation des études par I'enfant n’est plus due en vertu de I'art. 138 de la
loi du 17 décembre 1998 sur les pensions du Fonds des Assurances Sociales.

Oswiadczenie rodzica osoby zmarlej (za rodzicéw uwaza sie réwniez ojczyma i macoche oraz osoby przysposabiajace) /
Déclaration d’un parent de I'assuré/e décédé/e (sont considérés comme parents également le beau-pére et la belle-mere
ainsi que les parents adoptifs)

1. Osoba zmarta przyczyniata sie do mojego utrzymania / L'assuré/e décédé/e contribuait @ mes frais d’entretien
D tak / oui D nie / non

Jesli tak, podaj, w jaki sposéb / Si oui, veuillez préciser de quelle fagon

2. D Ztozytem wniosek o $wiadczenie / J'ai présenté une demande de prestation
1 Mam przyznane $wiadczenie / Je suis titulaire d’une prestation

D Nie dotyczy / Ne me concerne pas

Rodzaj swiadczenia: emerytura, emerytura pomostowa, emerytura czesciowa, renta z tytutlu niezdolnosci do
pracy, renta rodzinna, renta inwalidzka, nauczycielskie $wiadczenie kompensacyjne, renta socjalna, swiadczenie
przedemerytalne, zasitek przedemerytalny, uposazenie. / Types de prestations: retraite, préretraite, retraite partielle,
pension au titre de l'inaptitude au travail, pension de survivant, prestation de compensation pour les enseignants, rente
sociale, prestation de préretraite, allocation de préretraite, traitement.

Jezeli TAK, podaj rodzaj $wiadczenia i numer sprawy oraz siedzibe instytucji: ZUS, KRUS, Zaklad Emerytalno-Rentowy
MSWIA, Wojskowe Biuro Emerytalne, Biuro Emerytalne Stuzby Wieziennej, wiasciwa jednostka organizacyjna wymiaru
sprawiedliwosci / Si OUI, veuillez précisez le type de prestation et les références du dossier ainsi que le siege de
I'institution débitrice: ZUS, KRUS, Institut de Pensions du Ministére des Affaires Intérieures et de I’Administration,
Office de Retraites Militaires, Office de Retraites pour les gardiens de prison, unité d’organisation compétente de
retraite de la justice

3. Pobieram $wiadczenie pieniezne przystugujagce osobom deportowanym do pracy przymusowej oraz osadzonym
w obozach pracy przez lll Rzesze i ZSRR/ $wiadczenie pieniezne przystugujgce zotnierzom zastepczej stuzby
wojskowej przymusowo zatrudnionym w kopalniach wegla, kamieniotomach, zaktadach rud uranu i batalionach
budowlanych/ swiadczenie pieniezne przystugujgce cywilnym niewidomym ofiarom dziatan wojennych/ swiadczenie
w wysokosci dodatku kombatanckiego/ ryczatt energetyczny / Je suis titulaire de prestations en espéces pour les
déportés aux travaux obligatoires et pour les prisonniers des camps de travail du 3¢ Reich et de 'lURSS/ de prestations
en espéces pour les soldats qui dans le cadre du service militaire de remplacement ont exercé un travail obligatoire
dans des mines, des carrieres, des établissements d’uranides et des bataillons de construction/ de prestations en
espéces pour les aveugles victimes civiles de guerre/ de prestations en especes d’un montant du complément pour
les anciens combattants/ d’'une prestation forfaitaire d’électricité

D tak / oui D nie / non

Jesli TAK, podaj rodzaj $wiadczenia i numer sprawy oraz jednostke ZUS/ KRUS, ktéra wyptaca swiadczenie / Si OUI,
précisez le type de prestation et les références du dossier ainsi que I'unité débitrice du ZUS/ de la KRUS
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4.Po przyznaniu renty zamierzam pracowaé/ osigga¢ przychdd (w Polsce lub za granicg)'? / Aprés I'attribution de la
pension de survivant, j'ai I'intention de travailler/ d’obtenir des revenus (en Pologne ou a I'étranger)'?

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj miesieczng wysokos$¢ przychodu z tytutu wykonywanej dziatalnosci zawodowej / Si OUI, veuillez
indiquer le montant mensuel du revenu professionnel

5. Jestem witascicielem, wspodtwiascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego potozonego w Polsce, w Kanadzie
(w tym w Quebecu) lub w innym panstwie'® / Je suis propriétaire, copropriétaire ou possesseur d’une exploitation
agricole située en Pologne, au Canada (y compris au Québec) ou dans un autre pays'®

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj powierzchnie gospodarstwa rolnego w hektarach (ha) . ......... ... ... .. .. .. .. ... .. .....
Si OUI, veuillez indiquer la superficie de I'exploitation agricole en hectares (ha)

Oswiadczenie petnoletniego dziecka / Déclaration de I’enfant majeur

1. Ztozytem wniosek o $wiadczenie / J'ai présenté une demande de prestation
D Mam przyznane swiadczenie / Je suis titulaire d’'une prestation

] Nie dotyczy / Ne me concerne pas

Rodzaj swiadczenia: renta z tytutu niezdolnosci do pracy, renta inwalidzka, renta socjalna. / Type de prestation:
pension au titre d’'inaptitude au travail, pension d’invalidité, rente sociale.

Jezeli TAK, podaj rodzaj $wiadczenia i numer sprawy oraz siedzibe instytucji: ZUS, KRUS, Zaktad Emerytalno-
Rentowy MSWiA, Wojskowe Biuro Emerytalne, Biuro Emerytalne Stuzby Wieziennej, witasciwa jednostka
organizacyjna wymiaru sprawiedliwosci / Si OUI, veuillez précisez le type de prestation et les références du dossier
ainsi que le siege de l'institution débitrice: ZUS, KRUS, Institut de Pensions du Ministére des Affaires Intérieures et
de I’Administration, Office de Retraites Militaires, Office de Retraites pour les gardiens de prison, unité d’organisation
compétente de retraite de la justice

2.Po przyznaniu renty zamierzam pracowac/ osiggac przychod (w Polsce lub za granicg) / Aprés l'attribution de la
pension de survivant, jai I'intention de travailler/ d’obtenir des revenus (en Pologne ou a I'étranger)

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj miesieczng wysokos¢ przychodu z tytutu wykonywanej dziatalnosci zawodowej / Si OUI, précisez
le montant mensuel du revenu professionnel

3. Nadal uczeszczam do szkoty / Je poursuis mes études a I'école
D tak / oui D nie / non

Uwaga! Ponizsze oswiadczenie (pkt 4) dotyczy Cie, jesli Twoje prawo do renty rodzinnej uzaleznione jest
od kontynuowania nauki w szkole. / Attention! Cette déclaration (cadre 8) vous concerne si votre droit a la
pension de survivant est subordonné a la condition de poursuivre les études a I’école.

4. Swiadomy okoliczno$ci, ze prawo do renty rodzinnej uwarunkowane jest kontynuowaniem nauki w szkole,
zobowigzuje sie powiadomi¢ ZUS/ KRUS o kazdorazowym przypadku zaprzestania nauki. Jestem $wiadomy, ze
renta rodzinna pobierana pomimo zaprzestania nauki jest $wiadczeniem nienaleznym w rozumieniu art. 138 ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z FUS. / Conscient/e que le droit a la pension de survivant est
subordonné a la condition de poursuivre mes études a I'école, je m’engage a aviser le ZUS/ la KRUS de chaque arrét
de scolarité. Je suis conscient/e que la pension de survivant touchée malgré la cessation des études n’est plus due
en vertu de I'art. 138 de la loi du 17 décembre 1998 sur les pensions du Fonds des Assurances Sociales.
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5. Jestem wiascicielem, wspoétwiascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego potozonego w Polsce, w Kanadzie
(w tym w Quebecu) lub w innym panstwie'® / Je suis propriétaire, copropriétaire ou possesseur d’une exploitation
agricole située en Pologne, au Canada (y compris au Québec) ou dans un autre pays'®

D tak / oui D nie / non

Jezeli TAK, podaj powierzchnie gospodarstwa rolnego w hektarach (ha) . ......... ... ... ... ... ... ... .. ....
Si OUI, veuillez indiquer la superficie de I'exploitation agricole en hectares (ha)

7. | ldentyfikacja bankowa / Identification bancaire
7.1 Rente prosze przekazywaé na rachunek bankowy o numerze / Veuillez verser ma retraite sur mon compte bancaire
suivant
7.2 Nazwa banku / Dénomination de la banque
7.3 Adres banku / Adresse de la banque
7.4 |dentyfikator banku w formacie BIC/ SWIFT / Code d’identification de la banque BIC/ SWIFT
7.5  Imie i nazwisko wtasciciela rachunku / Prénom et nom du titulaire du compte
Do wniosku dotagczam .............. dokumentéw
Jejoinsamademande ............. piéces justificatives
8. Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za skladanie nieprawdziwych zeznan, oswiadczam, ze dane zawarte we
whniosku podatem zgodnie z prawda, co potwierdzam ztozonym podpisem.
Conscient/e de la responsabilité pénale résultant de fausses déclarations, je confirme I’exactitude de tous les
renseignements fournis dans ma demande, et je les confirme par ma propre signature.
Data / Date

rok, miesigc, dzien / année, MOIS, JOUr .+« oo it e
Czytelny podpis / Signature lisible
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INFORMACJA

QC/PL 3

do wniosku o polsk3 rente rodzinnag

GUIDE D’INFORMATION
concernant la demande de pension de survivant

Co zatatwisz tym wnioskiem / Qu’est-ce que vous réglerez en déposant cette demande

1.

Jesli zmarty urodzit sie po 31 grudnia 1948 r. Twoj wniosek o rente rodzinng rozpatrzg dwie instytucje:
- ZUS za okresy ubezpieczenia powszechnego oraz
- KRUS w zakresie okreséw z ubezpieczenia rolniczego.

Si 'assuré/e décédé/e est né/e apres le 31 décembre 1948, votre demande de pension de survivant sera examinée par deux
organismes différents:

- Le ZUS en ce qui concerne les périodes d’assurance accomplies au régime général et

- La KRUS en ce qui concerne les périodes d’assurance accomplies au régime agricole.

Jesli zmarty urodzit sie przed 1 stycznia 1949 r. Twéj wniosek o rente rodzinng rozpatrzy:
- ZUS, jesli ostatnio w Polsce zmarty byt ubezpieczony w ZUS (ubezpieczenie powszechne)
- KRUS, jesli ostatnio w Polsce zmarty byt ubezpieczony w KRUS (ubezpieczenie rolnicze).

ZUS lub KRUS rozpatrzy Twoje uprawnienia do renty rodzinnej za fgczone okresy ubezpieczenia powszechnego i ubezpieczenia
rolniczego.

Sil'assuré/e décédé/e est né/e avant le 1°" janvier 1949, votre demande de pension de survivant sera examinée par:
- Le ZUS si derniérement I'assuré/e décédé/e était affilié/e en Pologne au ZUS (régime général)
- La KRUS si derniérement I'assuré/e décédé/e était affilié/e en Pologne a la KRUS (régime agricole).

Le ZUS ou la KRUS étudiera vos droits a la pension de survivant en tenant compte du total des périodes accomplies au régime
général et au régime agricole.

Ktoéra placowka ZUS rozpatrzy Twoéj wniosek / Quelle agence du ZUS traitera-t-elle votre demande

3.

Twdj wniosek w ZUS rozpatrzy:

Wydziat Realizacji Uméw Miedzynarodowych

| Oddziat Zaktadu Ubezpieczenh Spotecznych w todzi
ul. Zamenhofa 2

90-431 toédz

Votre demande sera traitée au ZUS par:

Service des Accords Internationaux

1 Agence de I'Institut des Assurances Sociales de Lodz
Rue Zamenhofa 2

90-431 Lodz

Ktora placowka KRUS rozpatrzy Twéj wniosek / Quelle agence de la KRUS traitera-t-elle votre demande

4,

Twéj wniosek w KRUS rozpatrzy:

Oddziat Regionalny KRUS w Krakowie

Wydziat Swiadczen Zagranicznych w Nowym Saczu
ul. Mtynska 8

33-300 Nowy Sacz

Votre demande sera traitée a la KRUS par:
Agence Régionale de la KRUS de Cracovie
Service des Pensions Etrangéres de Nowy Sacz
Rue Mlynska 8

33-300 Nowy Sacz

Potrzebne dokumenty / Documents nécessaires

5.

Jesli osoba zmarta, po ktdrej ma by¢ przyznana renta rodzinna miata ustalone prawo do $wiadczeh emerytalno-rentowych z ZUS
albo kapitat poczgtkowy, nie musisz sktada¢ ponownie dokumentow potwierdzajgcych okresy zatrudnienia osoby zmarte;.

Si'assuré/e décédé/e ouvrant droit a la pension de survivant était titulaire d’'une pension de retraite ou d’invalidité servie par le
ZUS ou avait le capital initial fixé, vous ne devez plus produire une nouvelle fois les justificatifs de son activité professionnelle.
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6. Jezeli osoba zmarta nie miata ustalonego prawa do $wiadczenia emerytalno-rentowego z ZUS, musisz dotgczy¢ do wniosku
dokumenty na podstawie ktorych ustalimy czy zmartemu przystugiwatoby swiadczenie emerytalno-rentowe oraz obliczymy
jego wysokosc¢. Potrzebne dokumenty to w szczegdlnosci:

- zaswiadczenia pracodawcow ($wiadectwa pracy) lub innego wiasciwego organu potwierdzajgce okresy zatrudnienia w Polsce,

- dokumenty potwierdzajgce ubezpieczenie z tytutu prowadzenia dziatalnos$ci gospodarczej (prowadzenia dziatalnosci na
wiasny rachunek),

- zaswiadczenie pracodawcy — ptatnika sktadek o zatrudnieniu i wysokosci wynagrodzenia, ktére stanowito podstawe
wymiaru skfadki na ubezpieczenie spoteczne lub na ubezpieczenia emerytalne i rentowe w Polsce (moze by¢ wystawione
na dotychczasowym druku ZUS Rp-7),

- legitymacja ubezpieczeniowa, zawierajgca wpisy dotyczgce okreséw zatrudnienia i wysokos$ci zarobkow,

- zaswiadczenie szkoty wyzszej potwierdzajgce okres nauki i programowy tok jej trwania,

- ksigzeczka wojskowa lub zaswiadczenie z Wojskowej Komendy Uzupetnien o okresie czynnej stuzby wojskowe;j.

Si 'assuré/e décédé/e n’était pas titulaire de pension servie par le ZUS, vous devez joindre a votre demande les pieces
justificatives qui nous permettront de déterminer si le défunt remplirait les conditions pour obtenir une pension de retraite ou
d’invalidité et de calculer le montant de cette prestation. Les documents nécessaires ce sont surtout:

- certificats des employeurs (certificats de travail) ou d’autres organismes compétents attestant les périodes d’emploi en
Pologne,

- justificatifs confirmant 'assurance au titre du travail non-salarié (activité indépendante),

- attestation de 'employeur — payeur des cotisations concernant 'emploi et le montant du salaire qui a servi de base de
I'assiette des cotisations d’assurance sociale ou d’assurance vieillesse et invalidité en Pologne (cette attestation peut étre
établie sur I'ancien imprimé ZUS Rp-7),

- livret d’'assurance comportant les inscriptions concernant les périodes d’activité et le montant des salaires,

- certificat établi par I'école supérieure confirmant la période des études effectuées et leur durée prévue par le programme,

- livret militaire ou attestation établie par le Commandement de la Réserve Militaire confirmant la période du service militaire actif.

7. Do wniosku musisz réwniez dotgczy¢ dokumenty niezbedne do ustalenia prawa do renty dla cztonka rodziny osoby zmartej,
ktore sg rézne w zaleznosci od tego, ktory cztonek rodziny osoby zmartej ubiega sie o rente rodzinng.

Dokumentami tymi w szczegdlnosci sa:

- dokument stwierdzajgcy date urodzenia wnioskodawcy,

- dokument potwierdzajgcy date urodzenia oraz date zgonu osoby, po ktérej ma by¢ przyznana renta rodzinna,

- odpis skrocony aktu matzenstwa, jezeli jestes wdowg, wdowcem,

- dokument stwierdzajacy stan zdrowia, jezeli przyznanie renty rodzinnej jest uzaleznione od niezdolnosci do pracy,

— zaswiadczenie o pobieraniu nauki w szkole, jezeli jeste$ dzieckiem i ukonczytes$ 16 lat,

- o$wiadczenie o pozostawaniu we wspoélnosci matzenskiej do dnia $mierci wspotmatzonka (o$wiadczenie takie mozesz
ztozy¢ po wypetnieniu odpowiedniego punktu we wniosku o polskg rente rodzinng),

- dokument o ustaleniu prawa do alimentéw na podstawie wyroku sgdu lub ugody sgdowej albo porozumienia zawartego
miedzy Tobg a mezem — jesli wraz z Twoim wspotmatzonkiem bylicie po rozwodzie, w separacji lub nie pozostawaliscie
we wspoélnosci matzenskiej,

— oswiadczenie o przyczynianiu sie zmartego bezposrednio przed jego smiercig do Twojego utrzymania, jesli jeste$ rodzicem
(oswiadczenie takie mozesz ztozy¢ po wypetnieniu odpowiedniego punktu we wniosku o rente rodzinng).

Vous devez joindre aussi a votre demande les documents indispensables a la détermination du droit & la pension de survivant
du membre de famille de I'assuré/e décédé/e. Ces piéces justificatives sont variables selon le membre de la famille qui
demande l'attribution d’'une pension de survivant.

Ces pieces justificatives ce sont surtout:

- document indiquant la date de naissance du demandeur,

- document attestant la date de naissance et la date de déces de I'assuré/e décédé/e ouvrant droit a la pension de survivant,

- copie abrégée de I' acte de mariage si vous étes veuve, veuf,

- document médical attestant I'état de santé si I'attribution de la pension de survivant est subordonnée a la condition de
l'inaptitude au travail,

- certificat de scolarité si vous étes enfant et que vous avez 16 ans ou plus,

- déclaration de communauté conjugale jusqu’au jour du décés de votre conjoint (vous pouvez faire une telle déclaration en
remplissant le point correspondant du formulaire de la demande de pension de survivant),

- document confirmant I'ouverture du droit a une pension alimentaire par décision de justice ou par transaction judiciaire ou
bien suite a I'accord conclu avec votre conjoint — si vous étiez divorcé/e, séparé/e de votre conjoint ou si la communauté
conjugale n’existait pas,

- déclaration que I'assuré/e décédé/e contribuait a votre entretien directement avant son déceés si vous étes parent (vous pouvez
faire une telle déclaration en remplissant le point correspondant du formulaire de la demande de pension de survivant).

8. Dokumentami potwierdzajgcymi okresy prowadzenia przez osobe zmartg gospodarstwa rolnego przed dniem 1 lipca 1977 r.
(przed tg datg rolnicy nie podlegali ubezpieczeniu spotecznemu), sg dokumenty stwierdzajgce nabycie lub posiadanie tego
gospodarstwa (akt notarialny, akt wtasnosci ziemi, umowa dzierzawy), zaswiadczenie urzedu gminy potwierdzajgce miejsce
zameldowania oraz istnienie gospodarstwa rolnego w tym okresie.

©)
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Jezeli osoba zmarta pracowata w gospodarstwie rolnym rodzicéw (dziadkéw, tesciow) w charakterze domownika przed
wprowadzeniem obowigzkowego ubezpieczenia spotecznego (przed 1 stycznia 1983 r.), a nastepnie przejeta to gospodarstwo,
nalezy ztozy¢ o$wiadczenie, ze zmarty pracowat w tym gospodarstwie.

Jezeli zmarly nie przejat gospodarstwa rolnego, to nalezy dostarczy¢ zaswiadczenie urzedu gminy potwierdzajgce miejsce
zameldowania oraz istnienie gospodarstwa rolnego w podanym okresie.

Jezeli urzad gminy nie jest w stanie potwierdzi¢ zameldowania osoby zmartej przed 1 lipca 1977 r. (dotyczy rolnikow), czy tez
przed 1 stycznia 1983 r. (dotyczy oséb pracujgcych w gospodarstwach rolnych w charakterze domownika) oraz istnienia w tym
czasie gospodarstwa rolnego, to okolicznosci te mozesz potwierdzi¢ dotgczajac do wniosku pisemne zeznania co najmniej
dwodch swiadkow.

Druki ,Oswiadczenie wnioskodawcy w sprawie braku dokumentéw” oraz ,Zeznanie $wiadka” sg dostepne na stronie
internetowe;j: http://www.krus.gov.pl/bip/formularze-i-wnioski/swiadczenia/.

Natomiast dokumentem potwierdzajgcym podleganie ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw w okresie od 1 lipca 1977 r. do

31 grudnia 1990 r. oraz od 1 stycznia 1991 r. s3:

- gdy ubiegasz sie o rente rodzinng pracowniczg (z ZUS) — zaswiadczenie wystawione przez KRUS,

- gdy ubiegasz sie o rente rodzinng rolniczg (z KRUS) — nie musisz przedktada¢ zaswiadczenia potwierdzajgcego podleganie
przez osobe zmartg ubezpieczeniu rolniczemu w powyzszych okresach, gdyz informacja taka znajduje sie w rejestrach
KRUS.

Moze sie zdarzy¢, ze KRUS nie bedzie mogta potwierdzi¢ okreséw ubezpieczenia spotecznego rolnikdw w okresie od
1lipca 1977 r. do 31 grudnia 1990 r., gdyz dane osoby zmartej nie zostaty przekazane przez urzad gminy (sprawy ubezpieczenia
i optacania sktadek lezaty w gestii tych urzedéw przed powotaniem jednostek organizacyjnych KRUS). Wéwczas powinienes
przedstawi¢ w ZUS lub w KRUS zaswiadczenie dotyczgce podlegania ubezpieczeniu spotecznemu rolnikbw w powyzszym
okresie, wystawione przez wiasciwy urzad gminy, na terenie ktérego byto potozone gospodarstwo rolne.

Jezeli urzad gminy nie dysponuje dokumentacjg pozwalajgcg na potwierdzenie okresu ubezpieczenia od 1 lipca 1977 r. do
31 grudnia 1990 r., to osoby ubiegajgce sie o rente rolniczg z KRUS powinny przedstawi¢ dokumenty potwierdzajgce istnienie
gospodarstwa rolnego i jego prowadzenie przez osobe zmartg (np. ksigzeczke sprzedazy produktéw rolnych, dokument
stwierdzajgcy nabycie lub posiadanie gospodarstwa, zaswiadczenie urzedu gminy potwierdzajgce miejsce zamieszkania oraz
istnienie gospodarstwa rolnego w podanym okresie, zeznania $wiadkow).

Les documents justifiant les périodes d’activité de I'assuré/e décédé/e en qualité de gestionnaire d’'une exploitation agricole
avant le 1°"juillet 1977 (avant cette date les agriculteurs n’ont pas été assujettis a 'assurance sociale) sont des piéces qui
attestent I'acquisition ou la possession de cette exploitation (acte notarié, titre de la propriété fonciére, bail écrit), le certificat
établi par I'office de la commune confirmant le domicile stable et I'existence de I'exploitation a I'époque.

Si l'assuré/e décédé/e a travaillé sur I'exploitation agricole de ses parents (ou de sess grands-parents, beaux-parents) en tant
que cohabitant avant l'introduction de I'assurance sociale obligatoire pour ces personnes-la (c’est-a-dire avant le 1¢" janvier
1983) et a ensuite repris cette exploitation, vous devez produire une déclaration relative au travail y exercé.

Si I'assuré/e décédé/a n’a pas repris I'exploitation agricole, il est nécessaire de fournir un certificat établi par I'office de la
commune confirmant son domicile stable et I'existence de I'exploitation a I'époque.

Au cas ou l'office de la commune ne serait pas en mesure de confirmer le domicile stable de I'assuré/e décédé/e pendant la
période avant le 1¢" juillet 1977 (concernant les agriculteurs) ou avant le 1°" janvier 1983 (concernant les personnes qui ont
travaillé sur les exploitations agricoles en tant que cohabitants) ni I'existence de I'exploitation agricole a I'époque, vous pourrez
attester ces faits en joignant a votre demande des déclarations écrites d’au moins deux témoins.

Vous trouverez les imprimés «Déclaration du demandeur relative au manque des documents» et «Déclaration du témoin»
a l'adresse web http:/www.krus.gov.pl/bip/formularze-i-wnioski/swiadczenia.

Les justificatifs de I'affiliation a I'assurance sociale agricole pendant la période du 1°" juillet 1977 au 31 décembre 1990 et

a compter du 1°" janvier 1991 sont les suivants:

- Si vous prétendez a une pension de survivant des salariés (du ZUS) — attestation établie par la KRUS,

- Si vous prétendez a une pension de survivant agricole (de la KRUS) — vous ne devez pas produire 'attestation d’affiliation
du défunt a I'assurance sociale agricole au cours des périodes susmentionnées parce que cette information figure déja
dans les fichiers de la KRUS,

Il peut arriver que la KRUS ne pourra pas confirmer les périodes d’assurance sociale agricole pendant la période du 1er juillet
1977 au 31 décembre 1990 parce que les données concernant I'assuré/e décédé/e n’ont pas été transmises par I'office de la
commune (en effet, avant I'apparition des unités d’organisation de la KRUS, c’est ces offices-la qui assumaient les taches liées
a l'assurance sociale et au versement des cotisations a ce titre). Dans ce cas-la, vous devriez produire au ZUS ou a la KRUS
une attestation d’affiliation a I'assurance sociale agricole pendant la période en cause, délivrée par I'office de la commune
compétent du lieu d’emplacement de I'exploitation agricole,

Si l'office de la commune n’a pas en sa possession de documents qui permettraient de confirmer la période d’assurance
accomplie du 1°" juillet 1977 au 31 décembre 1990, vous devriez produire, pour prétendre a une pension agricole de
la KRUS, des documents confirmant I'existence et la gestion de I’exploitation agricole par I'assuré/e décédé/e (p.ex. le
livret de ventes des produits agricoles, I'attestation d’acquisition ou de possession de I'exploitation agricole, le certificat
établi par I'office de la commune confirmant le domicile stable et I'existence de I'exploitation a 'époque, les déclarations
des témoins).
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9. Dotgcz dokumenty oryginalne albo ich kopie poswiadczone przez instytucje ubezpieczeniowg Quebecu, notariusza lub konsula RP.

Vous devez présenter les originaux de tous les documents ou leurs copies certifiées par 'organisme de liaison du Québec, un
notaire ou le consul de la République de Pologne.

Zawieszenie prawa do renty lub obnizenie jej wysokosci/ Suspension du droit a la pension ou réduction de son montant

10. Zawiesimy wyptate Twojej renty rodzinnej, jezeli osiggasz zarobki, ktére sg wyzsze niz 130% przecietnego miesigcznego

1.

wynagrodzenia za kwartat kalendarzowy, ostatnio ogtoszonego przez Prezesa Gtdwnego Urzedu Statystycznego. Obnizymy
wysokos¢ Twojej renty, jezeli osiggasz zarobki wyzsze niz 70% tego wynagrodzenia. Osigganie zarobkéw nieprzekraczajgcych
70% przecietnego wynagrodzenia nie powoduje zmniejszenia renty.

Wazne! Bierzemy tez pod uwage Twoje zarobki, jezeli pracujesz za granica lub prowadzisz dziatalnos¢ gospodarcza
za granica.

Jesli osiggasz zarobki ale ukonczyte$ powszechny wiek emerytalny i masz ustalone prawo do emerytury — to nie zawiesimy
wyptaty Twojej renty rodzinnej jak réwniez nie obnizymy jej wysokos$ci. Jednakze w takiej sytuacji, tj. zbiegu prawa do dwdch
$wiadczen wyptacimy Ci tylko jedno $wiadczenie wyzsze lub przez Ciebie wybrane.

Nous suspendrons le paiement de votre pension de survivant si vous obtenez la rémunération qui excéde 130% du salaire
mensuel moyen du trimestre civil, publié dernierement par le Président de I'Office Central des Statistiques. Nous réduirons
le montant de votre pension si vous obtenez la rémunération qui excéde 70% de ce salaire de référence. La rémunération
inférieure a 70% du salaire national moyen n’entraine pas la réduction de la pension.

Important! Nous tenons aussi compte de vos rémunérations si vous travaillez a I’étranger ou si vous menez une
activité indépendante a I’étranger.

Sivousobtenezunerémunération maisvousavezdéjaatteintl’agelégaldelaretraite en Pologne etvous étestitulaire d’'uneretraite,
nousnesuspendronspaslepaiementdevotre pensiondesurvivantnineréduironssonmontantnonplus.Néanmoins,danscecas-la,
c’est-a-dire en cas de cumul de deux prestations, nous ne vous verserons qu’une seule, celle qui est plus avantageuse ou
celle que vous avez choisie.

Jezeli jeste$ osobg petnoletnig, to wyptata Twojej renty rodzinnej (czesci uzupetniajgcej) moze ulec zawieszeniu (w catosci
lub w czesci), jezeli jestes wiascicielem, wspdtwtascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego potozonego w Polsce,
w Kanadzie (w tym w Quebecu) lub w innym panstwie, albo wtascicielem, wspdtwiascicielem, posiadaczem takiego gospodarstwa
jest Twoj matzonek.

Si vous étes majeure, le paiement de votre pension de survivant (de sa partie supplémentaire) peut étre suspendu (en totalité
ou en partie) dans le cas ou vous étes propriétaire, copropriétaire ou possesseur d’une exploitation agricole située en Pologne,
au Canada (y compris au Québec) ou dans un autre pays ou si c’est votre conjoint qui en est propriétaire, copropriétaire ou
possesseur.

Zasady wyptaty renty rodzinnej / Régles de paiement de la pension de survivant

12. Jezeli do renty rodzinnej lub jej czesci (jezeli do renty ma prawo wiecej niz 1 osoba) zostata uprawniona osoba matoletnia, to

z chwilg osiggniecia przez te osobe petnoletnosci, przystugujgce jej Swiadczenia bedziemy wyptacali na wskazany przez te osobe
rachunek bankowy.

Si c’est un/e mineur/e qui a droit & une pension de survivant ou a une partie de cette pension (dans le cas ou il y a plus d’'un
ayant droit), nous lui payerons sa pension sur son compte bancaire indiqué du moment ou il/elle deviendra majeur/e.

13. Jesli jestes osobg petnoletnig uprawniong do czesci renty rodzinnej to mozesz ztozy¢ wniosek o wyptacenie przystugujgcej Ci

czesci renty — innej osobie petnoletniej uprawnionej do renty lub osobie, ktdra sprawowata nad Tobg opieke przed osiggnieciem
petnoletnosci.

Si vous étes majeur/e et que vous avez droit a une partie de pension de survivant, vous pouvez demander de verser les arrérages
de votre pension partielle a une autre personne majeure ayant droit a cette pension ou a la personne qui était votre tuteur avant
votre majorité.

14. Wszystkim uprawnionym cztonkom rodziny przyznamy jedng tgczng rente rodzinng. Rente te z urzedu podzielimy na réwne

czesci miedzy uprawnionych.

Nous attribuerons une seule pension de survivant a tous les ayants droit. Cette pension sera répartie d’office équitablement
entre tous les ayants droit.

15. Na Twdj wniosek mozemy wytgczy¢ Cie z grona osob uprawnionych do renty rodzinnej. Jesli ztozysz taki wniosek wytgczymy

Ciebie z kregu uprawnionych i ponownie obliczymy rente rodzinng. Jezeli na swdj wniosek zostates wytgczony z kregu

©)
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uprawnionych, mozesz ponownie ubiegac sie o rente rodzinng. Musisz jednak ztozy¢ nowy wniosek, wéwczas rozpatrzymy
czy nadal spetnisz warunki do uzyskania renty rodzinnej.

A votre demande, nous pouvons vous exclure du groupe de personnes qui ont droit a la pension de survivant. Si vous déposez
une telle demande , nous vous exclurons du groupe d’ayants droit et procéderons a une révision de la pension de survivant.
Si vous avez été exclu du groupe d’ayants droit suite a votre demande, vous pouvez prétendre de nouveau a la pension de
survivant. Cependant, vous devez introduire une nouvelle demande de pension afin de nous permettre d’évaluer si vous
remplissez toujours les conditions pour obtenir la pension de survivant.

Ubezpieczenie zdrowotne rencisty / Assurance maladie du pensionné

16. Jesli mieszkasz w Kanadzie (w tym w Prowincji Quebec) i pobierasz rente rodzinng z Polski, to z Twojej renty nie potrgcamy
sktadki na ubezpieczenie zdrowotne, a to oznacza, ze nie jestes$ objety ubezpieczeniem zdrowotnym w Polsce.

Si vous habitez au Canada (y compris au Québec) et que vous étes titulaire d’'une pension de survivant en Pologne, votre
pension ne fait pas I'objet d’'une déduction de la cotisation d’assurance maladie ce qui veut dire que vous n’étes pas couvert/e
par I'assurance maladie en Pologne.

Gdzie znajdziesz wiecej informacji o rencie rodzinnej / Ou trouverez-vous plus d’informations sur la pension de survivant

17. Wiecej informacji na temat warunkéw przyznawania renty rodzinnej oraz obliczania jej wysokos$ci uzyskasz na naszej stronie
internetowej www.zus.pl, lub www.krus.gov.pl.

Pour obtenir plus d’informations sur les conditions d’attribution de la pension de survivant et sur le calcul de son montant, vous
pouvez visiter notre site internet www.zus.pl ou www.krus.pl.

Skfad: Poligrafia ZUS/W-wa; zam. nr 1975/18



