                                                                                                                Załącznik nr 3
 (Додаток номер 3)
Oświadczenie o zaistnieniu przesłanek wynikających z art. 12 ust. 17 c i 17 d ustawy z dnia 12 marca 2022r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa
(Заява про наявність умов, передбачених ст. 12 сек. 17 в та 17 г Закону від 12 березня 2022 року. про допомогу громадянам України у зв'язку зі збройним конфліктом на території цієї держави)
Imię i nazwisko wnioskodawcy (Ім’я та прізвище заявника) :………………………………….. 
Adres zamieszkania (Адреса проживання) ……………………………………………………….
Adres do korespondencji (Адреса для кореспонденції )………………………………………… 
Telefon (Телефон).……………………………………………………………………......................
Oświadczam (Я заявляю),:
-że jestem osoba wychowującą dziecko do 12 miesiąca życia* (що я особа, яка виховує дитину до 12 місяців *),
-jestem w ciąży - я вагітна
- że samotnie sprawuję na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej opiekę nad trojgiem i więcej dzieci*
(що я сам/сама доглядаю за трьома або більше дітьми на території Республіки Польща*),
-że jestem osobą sprawującą opiekę nad osobą, o której mowa w art. 17 c pkt 1 ustawy z 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa* (що я є особою, яка доглядає за особою, про яку йдеться у ст. 17 в п. 1 Закону від 12 березня 2022 року про допомогу громадянам України у зв’язку зі збройним конфліктом на території цієї країни*),
-że  jestem opiekunem tymczasowym osoby małoletniej , o której mowa w art. 25 a ust. 1 ustawy z 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa ( osoba małoletnia, która przybyła na terytorium RP bez opieki faktycznie sprawującej opiekę)* (що я є тимчасовим опікуном неповнолітньої особи, зазначеної у ст. 25 секунд 1 Закону від 12 березня 2022 року про допомогу громадянам України у зв’язку зі збройним конфліктом на території цієї країни (неповнолітня особа, яка прибула на територію Республіки Польща без фактичного піклування над нею опікуна)*).
……………………………….                                   …………………………………… 

         miejscowość, data (Місто, дата)

                                             podpis wnioskodawcy (підпис заявнка)
*niepotrzebne skreślić (закреслити непотрібне)
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