UMOWA O ZABEZPIECZENIU SPOLECZNYM KR-PL 5
MIEDZY RZECZAPOSPOLITA POLSKA A REPUBLIKA KOREI

FEE o5 vl 710 AL F Y

WNIOSEK O POLSK A
FEE 95 I
0 EMERYTURE 0 RENTE Z TYTULU NIEZDOLNOSCI DO PRACY
EHHF Nz

Formularz w pkt od 1 do 7 wypetnia wnioskodawca drukowanymi literami wpisujgc tekst w miejscach wykropkowanych
oraz zaznaczajgc krzyzykiem odpowiednig kratke.
Formularz w pkt 8 wypetnia instytucja koreariska.
F A L T A A Z FYGE G0 &2 7] A)5h 78] BH W x EE 5L,

BTG HE Y I F A8 W GRS Y.

1. | Informacje dotyczace osoby ubezpieczonej

Fel Aol #8 g

11 [N PA o PP TPPT
7

1.2 NBZWISKO TOOOWE oot s
1%y

1.3 101 o] o - PP PTTTPRPN
o] &

1.4  Data urodzenia | | | | | | | | | D MigJSCe UrOZENIA .. eoeeeeeee oo
Y gY ' ' ' ' FY 3

15 IMI€ 0JCA  1ovietie i e e e e IMie Matki ..o
FZ o] F 237 o] F

1.6 Pte¢ D mezczyzna D kobieta
yd 8 o

1.7 Stan cywilny
g2 g

D wolny/ a D zonaty/ zamezna D rozwiedziony/ a
A3 %3 ojZ
D w separacji D wdowiec/ wdowa
& A

1.8 Adres zamieSzZKaNIa W KOTEI ..ot ittt it et et s
&5 1] F4 7

19 Ostatni adres zamieszKania W POISCE ... i i e e e e e e
FEE o HE A7 74

1.10  Numer identyfikacyjny w Polsce B e,
Fers Aoy H s @

1.11  Koreanski Krajowy Numer Emerytalny lub Numer Rejestracyjny Zamieszkania (CudzOziemeCa)  ........ccooeveiriiiiiiiiiiiiiiniinannnns
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1.12 Zgtaszatem/ am poprzednio w polskiej instytucji ubezpieczeniowej wniosek o emeryture — rente z tytutu niezdolnosci do pracy
FeE B U FeE G AT P EE 7] FT A=A R
D tak D nie
o opt] e
Jesli tak, podac:
o 9] F-7, A)F 4] 2:
[ VAT T a1 Y (8 o] PP PPUP
k]
EE Lo (ST 10 1 10 o PP PP PP PPPPPPRPPPON
] F2
MUIMEE SPIAWY 1ot ettt tit eee eee etk e et e e e neeee o e e e et 4 e e ek e et nee oot set t et eee o en e ee e ee ee e e eae tee £ et e ahe eee eeeneeset ben eee i an e teneee e enes
Ab &
1.13. Ubiegam sie o rente z tytutu niezdolnosci do pracy spowodowanej wypadkiem w drodze do pracy lub z pracy
FELANEHE 5 AL & )52 FAA T2 7] J7 A=A o
D tak ®) D nie
o © opt) 2
2. | Informacje dotyczace przebiegu ubezpieczenia
Hy o)y A YH
W okresie Podag¢ kolejno, co Pan/ i robit/ a
ZIZF od ukonczenia 15 lat zycia: Doktadnie okresli¢
studia, praca najemna, praca na rodzaj Panstwo Wymieni¢
wiasny rachunek, stuzba wojskowa, wykonywanego wykonywanej dotaczone
cod do pozostawanie bez pra%, zawodu lub pracy pracy dowody( )
(rok—mlezlajc—dmen) (rok—miesigc—dzien) wychowywanie dzieci =] o] ’E"EFH =85} 22 B HEZA
TE 7+ VGRS 4] o] F F e Mgl | FEE TAH e 714 7] 4 ©
(8- 2) (8- 2) A Y, Y, Y, TR, 714

=27]7 ¢ O
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3. | Ustalenie podstawy wymiaru emerytury—renty ©
¢ Z(pension)— ¢ FHannuity) &7} 7] 4% © O
3.1 Do ustalenia podstawy wymiaru emerytury—renty prosze przyjac:

Wi Y N Z A ) 2E o E 7L

D przecietng podstawe wymiaru sktadki na ubezpieczenie spoteczne lub na ubezpieczenia emerytalne i rentowe
na podstawie przepisbw prawa polskiego w okresie 10 kolejnych lat kalendarzowych, wybranych z ostatnich
20 lat kalendarzowych poprzedzajacych bezposrednio rok zgtoszenia wniosku,

.0d i dO
7417} AF5 7] H 20 GH F I EGE AFF 10 G 77k Foke FEE WY 70l mep AR i 5 W 7o
f 3t B g 2] JGE Pl 2 H H TR T S (P H e TR e )

D przecigtng podstawe wymiaru skfadki na ubezpieczenie spoleczne lub na ubezpieczenia emerytalne i rentowe
na podstawie przepiséw prawa polskiego w okresie 20 lat kalendarzowych przypadajacych przed rokiem zgtoszenia
whniosku, wybranych z catego okresu podlegania ubezpieczeniu
JFA AE A mE B YA SEE 20 G FoF FEhs WY 7Y mef AER Y Fe 587 47 R 2
A 22 H Fd //#ﬁ;*

D przecietng podstawe wymiaru skfadki na ubezpieczenie spoteczne lub na ubezpieczenia emerytalne i rentowe
na podstawie przepiséw prawa polskiego w okresie 10 kolejnych lat kalendarzowych poprzedzajacych bezposrednio rok,
w ktérym rozpoczatlem/ etam ubezpieczenie za granicg po raz pierwszy, poniewaz w okresie 20 lat kalendarzowych
poprzedzajacych bezposrednio rok zgltoszenia wniosku nie bytem/ am ubezpieczona w Polsce
H010] 317 21 20 W EoF FEE o)A 79 5]0] X S G, HEE W9 BEe ATl HHe eE10 G J)7 Fo
Feks 9 if gol el ALK K 5N W elF 0 9 9 nelH Gt ) E 2

D podstawe wymiaru sktadki na podstawie przepisow prawa polskiego z okresu faktycznego podlegania ubezpieczeniu,

.0d dO
A )zl A EFehs B p el e MR S 9 maE A ER S, 5,
FE TIR] e i

D podstawe wymiaru wczesniej pobieranej emerytury lub renty z tytutu niezdolnosci do pracy
BAo] 22 E s o] F-7 AT B His 5] 2y S ) nHE S)Es

D podstawe wymiaru emerytury przyjetej do ustalenia $wiadczenia przedemerytalnego
Z] B2 319] 7 o] §FH ERIF S ) 2 EH )E 25

Jezeli Pan/ i nie zaznaczy odpowiedniej kratki, podstawa wymiaru emerytury—renty zostanie ustalona przez ZUS na podstawie
przedtozonych dokumentéw — w wariancie najkorzystniejszym.

Bo] 912 FPIUS & AFE AFE DAZ A7 YS9 ) FE 252 G FI YHOE HFH Ao,

X
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Oswiadczenie wnioskodawcy
2133} 29l

4.1

4.2

4.3

4.4

4.5

4.6

4.7

Os$wiadczam, ze:
298 of2& 3Pl gt

Nadal wykonuje dziatalno$¢ zawodowg D tak D nie
9] 9 A% o4 o opt] 2

. . . s 1

Data, od ktérej ustata lub ustanie dziatalno$¢ zawodowa | | | | | | | | | @
1

2 s T YR} = o g YR

Miesieczna wysokos¢ przychodu z tytutu wykonywanej dziatalno$ci ZawodOWe]  ...........uiveiitiiniitiit it

G eE Fo 25
Pobieram

727 59 7ol o

D wynagrodzenie za czas niezdolno$ci do pracy, zasitek chorobowy z ubezpieczenia spotecznego lub $wiadczenie

(8
rehabllltacyjne( )
Foll7)zt ok YT, APEH g AT EE A g5l ©

D tak D nie
o opt] 2

- . . I . a l
Data zaprzestania pobierania tych swiadczen | | | | | | | | | @
g 7ol T TH AYY

Pobieram polskg emeryture—rente D tak D nie
F = 9/ F(pension—annuity) 75" & of ofr] Q.

Jesli tak, nalezy podac:
Al H 7 7] A L

Nazwe iNStytucji WyplacajaCe] SWIAUCZENIE ... i ittt e et e et et e e et ettt e et ettt e et e et e et e en e e e
e o h=a

e [ Y1 L o PP PTPPPTTPN
7]

MUMET SPIAWY et ee ettt e e eee et e e e ee et e e et et th 4 e teeaee 4on e e teeosn eeeteeate 4ot eetbe oen eeeeee bt 4eeeeehe een eaetbeeeee bt e e eee ae eaneeeere e eas
A W

D Jestem D Nie jestem
ks 1] 5 &
czlonkiem otwartego funduszu emerytalnego (OFE) ®
3] 5% 7]% 75/ 3} (OFE) ©
Wnosze o grzekazanie $rodkéw zgromadzonych na rachunku w OFE — za posrednictwem ZUS — na dochody budzetu
. (10)
panstwa
#2e127US F Fof SAHHF AT F G S FoAIF Y07 o] HE 1 F e

D tak D nie
o opt] e

Zgtaszalem/am wniosek o ustalenie kapitatu poczatkowego © D tak D nie
)AL 3 FO o opL/e
Jesli tak, nalezy podac 0ddziat ZUS oo it et e e e e e e e e e e e e e aaas

AY FF, ZUS FAARE F A} L

O sestem O nie jestem

ke ek
wiascicielem, wspotwiascicielem lub posiadac%zem gospodarstwa rolnego o powierzchni ... ha potozonego
w Polsce, w Korei lub w innym panstwie )

FOE, P H GE U e VEL29) 5 F 2 HA, FE 2 A E G 6
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Informacje dotyczace matzonki/ a osoby ubezpieczonej @D

e e 8 U A

51

5.2

5.3

5.4

55

5.6

LI E= A 2o
4

4T - U PP

o]

. 1 . .
Data urodzenia | | | | | | | | | B MieJSCE UrOZENIA ..evevervevee e
Y Y ' =Y 32

Matzonka/ matzonek
£ opi))

D jest D nie jest
g b &g
witascicielem, wspotwtascicielem lub posiadaczem gospodarstwa rolnego o powierzchni ... ha potozonego

w Polsce, w Korei lub w innym panstwie
FPE, G EE O A G2 FF 2R, FELAA, i H Ao

Matzonka/ matzonek
| ofif]

D ma D nie ma
L) v 12

ustalonego prawa do emerytury—renty

¢/ #(pension—annuity) 757

Jesli tak, nalezy podac¢:

o G, 7] 434 2:

nazwe iNStytucji Wyplacajace] SWIAUCZENIE ... .ottt et e et e et et e e et e et e e et e et e e et e ettt e re e een e e e
el giro] it 7] Y

NUMEE SWIBACZEIMIA ... e et e e et e es e et e et e e ettt et e eh e et £ et e eh e et eet e et e et eet e et e et eeb e e e setaeeneeaeeaeeaeens
7 s

Matzonka/ matzonek
&7l o} ]

D podlega D nie podlega
27 20 A7 9

obowigzkowemu ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw.
&7 oo AR

Identyfikacja bankowa
<> 9]

6.1

6.2

6.3

6.4

6.5

Naleznosci z tytutu przystugujacej emerytury—renty prosze przekazywac na rachunek bankowy:
oh5 S YA FE A7 o] A8 742

LI = VA= T o - T (U
Lk

2 L= o =T o] (U Nt

2 Fa:

KOO DANKU e
CY 2=

Numer rachunku bankowego e
2373 59

Do wniosku dotgczam ... dowodéw
2918 & I FA o A FE FH e
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Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za sktadanie nieprawdziwych zeznan oéwiadczam, ze wszystkie dane zawarte we
whniosku podane zostaly zgodnie z prawda, co potwierdzam wtasnorecznym podpisem

#2012 AR Fgol gt FAFE oIS I Y]], £ 91& of o] A EgFo ZH o] ) FAJ o) EgHE HE AE I} elo] Bl E
Ap 7 R 8 WA FF ]

............................................. Podpis wnioskodawcy
o5 QeI Ay

8. | WYPELNIA KOREANSKA INSTYTUCJA WEASCIWA/ 857 1 97 73°¢

o7 o 3y

8.1 Potwierdzamy, ze dane osobowe zawarte w tym formularzu sg zgodne z danymi zawartymi w oryginalnych dokumentach

przedtozonych przez wnioskodawce/ & 474/ o Z &Gd 7Y 1 H I} JIF R} A& T I A7) xp7 o) 3 e 5ol gl
8.2 Data zlozenia wniosku | | | | | | | | | @

Y YA ' ' ' '
8.3 Pieczatka 8.4 |0 -

ol o/

8.5 Podpis urzednika ..o
Aot = #e]ole] Ay




@

&)

©)

“

®)

6

™

®)

(©)

KR-PL 5

UWAGI

=
=

Date nalezy wpisa¢ podajac rok, miesiac, dzien np. | 2|olo]9 | 1|2 | 0|1 | .
YR o527 go] U, 8, Y= 7] x5 o] of ofk:
Nalezy poda¢ numer ewidencyjny PESEL oraz numer identyfikacji podatkowej NIP, a w razie ich braku seri¢ i numer dowodu

osobistego lub paszportu.
PESEL /% #.3 ENIP A} #& 5= gli= 35 7)o &8 WS s offu s 7).

Nalezy dotaczy¢ karte wypadku w drodze do pracy lub z pracy.
FE L F A3 H A FE

Osoby wykonujace prace na wtasny rachunek bedace rolnikami (domownikami) powinny poda¢ miejsce potozenia gospodarstwa
rolnego (miejscowos$¢, powiat, wojew6dztwo).

Bl 2 58 = S o A EGY ANLAS, GG, A E 7 A2

Przyznanie $wiadczen uzaleznione jest od udokumentowania okreséw ubezpieczenia.

Dokumentami potwierdzajacymi okresy ubezpieczenia w Polsce sa m.in.: zaswiadczenia o zatrudnieniu wydawane przez
pracodawcow lub nastepcéw prawnych, legitymacje ubezpieczeniowe, dowody potwierdzajace ubezpieczenie z tytutu prowadzenia
dziatalnosci na witasny rachunek, ksigzeczka wojskowa, jak rowniez zaswiadczenie uczelni stwierdzajgce fakt ukonczenia studiow
wyzszych i programowy ich wymiar — w przypadku nauki w szkole wyzszej, skrocony akt urodzenia dziecka — w przypadku
niewykonywania pracy z powodu opieki nad dzieckiem w wieku do lat 4.

Dokumentami potwierdzajgcymi okresy prowadzenia gospodarstwa rolnego lub pracy w nim przed dniem 1.07.1977 r. sa:
zaswiadczenie urzedu gminy, zeznania swiadkow, inne.

Wszelkie dokumenty nalezy przediozy¢ w oryginale albo ich kopie po$wiadczone przez koreanska instytucje ubezpieczeniowa,
notariusza lub konsula RP.

Nieudokumentowanie okreséw ubezpieczenia w Polsce spowoduje brak mo zliwo $ci ustalenia prawa do polskiego
$wiadczenia.
5 SO 1772 ol 2 2
GG 7|7 FHAFE FARLG 087 Lrf A8 s HF s} BFe mg G, By JE Fo FA, 2o 4
UGS £5 Fapol 12 29 A, 7o) 4, 75wl YL ofL B mEaS Y 20 YSohs TR Y SE YL

ST LA T4 4 oI55] i B0 2l i E 9 B P A YT
1077 17 /1 9 9] - 3ee} e 22 F4h 212 G0 N 08 Pk FEA) 9919 99, 45 S, 7]
£ AE QE TE 97 B, FEE, TE FOE F97 I8 BUG DL AES A5 P

FHE By | O AFAEE a"}/“/:’?éf%‘f 8= g9 e 4L &5 fA E4.

Dla celéw ustalenia podstawy wymiaru emerytury — renty:

- w przypadku pracownikéw najemnych nalezy dotgczy¢ zaswiadczenie zawierajgce dane o podstawie wymiaru sktadki na
ubezpieczenie spoteczne lub ubezpieczenia emerytalne i rentowe albo zaswiadczenie o wynagrodzeniu wystawione przez
pracodawce (lub nastepce prawnego) lub legitymacje ubezpieczeniowg zawierajgcg wpisy o wysokosci wynagrodzenia;

- w przypadku os6b pracujacych na wiasny rachunek nalezy poda¢ numer konta ptatnika sktadek, a jezeli dziatalnos¢ byta
wykonywana przed objeciem jej obowigzkowym ubezpieczeniem spotecznym - zaswiadczenie organizacji spoteczno-
zawodowej (np. Cechu Rzemiost).

Dokumenty nalezy przedtozy¢ w oryginale albo ich kopie poswiadczone przez koreanska instytucje ubezpieczeniowa, notariusza

lub konsula RP.

eIl e F 99l )Ee 2

- YT 2B Y9 AERE EE Y W 7R F)a7e) J)E HEE Y8 G i AT HY o2} e

g eo] o g GoIA), iz o] e HuE gl 11§ A SeIx] o] HH} Hed)T.

- GG P 7 AT A AT F R LR I P AR E A o) o] 7Y TE L F, AR F7) 2 (Cech
Rzemios| $} £-2) 9] &9/ 4] 7} 2 & o] o} $1e}.

A U, 9 I F ), F5 7] oY FeE ST A elg

[ )

W ARG A 3]k e,

Nie dotyczy oséb wnioskujacych o polska emeryture — rente z tytutu niezdolnosci do pracy z systemu ubezpieczenia spotecznego
rolnikow.
EF gj g ALS H G A ) o)A FEEFOE QIS FHE ¢/ pension—annuity) ¥ 7ARE) A= XS5 X G

Nalezy wypehic, jesli osoba wnioskujgca o polskg emeryture — rente pobiera swiadczenie zwigzane z czasowg niezdolnoscig do
pracy — chorobg (bez wzgledu na podmiot wyptacajacy to swiadczenie) lub tez Swiadczenie rehabilitacyjne wyptacane po
wyczerpaniu zasitku chorobowego w przypadku, gdy osoba jest nadal niezdolna do pracy, a dalsze leczenie lub rehabilitacja rokuja,
odzyskanie zdolnosci do pracy.

FoE oy F7H) 9Hd FEEy Ee= 22 g 582 g8 Ao Fag Yy YNY Z2Ey pd 5odl
R (7oA w5 7]HF BARO)) EE= BAF P A gE s Gl 2 G P 3 oF e

rlr

Dotyczy wylgcznie os6b urodzonych po 31.12.1948 r.
1948 12 €31 & o] F Yo A ¥ & §H .
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19 Wypehnia osoba ubezpieczona, ktéra jest cztonkiem OFE. Osobie urodzonej po 31.12.1948 r. przystuguje emerytura w wieku

(11

(12)

(13)

nizszym niz powszechnie obowiazujacy, tj. nizszym niz 60 lat — dla kobiet i 65 lat dla mezczyzn (art. 46, 50, 50a, 50e lub art.184
ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych, art. 88 ustawy z dnia 26.01.1982 r. —
Karta Nauczyciela, art. 3 ustawy z dnia 27.07.2005 r. o zmianie ustawy o emeryturach i rentach z FUS oraz ustawy — Karta
Nauczyciela) pod warunkiem nie przystgpienia do otwartego funduszu emerytalnego. Warunek ten jest spetniony takze wéwczas,
gdy osoba, ktéra przystapita do OFE, wystgpi 0 przekazanie $rodkéw zgromadzonych na rachunku w OFE, za posrednictwem
ZUS, na dochody budzetu panstwa.

FAE A7) 5] F2¢] P S, 1948 H 12 F31 ¢ O] F FYRpi= FAH I el A G Fp, IR 60 Al P
g7 65 4]l s el BH ol o]F ATt o] ArH1998 Y 12 17 Y A}FH F 7)) o] #5848 & 50 &, 50a &,
50e %, H+-184 % 7] 71982 W1 #26 & w# H g7} ¥ 488 £ 2005 W1 HT Y ALHEF 7 5 A 2 HE R #eh Y
3 %, 2%¢l Y} WF). o9 § FAHI)F FAALE YA AF R F ) e F SR elol §EE AT
ot 25 AR ) FORN FE A FFET 5 L.

Dotyczy wytacznie oséb wnioskujacych o polska emeryture — rente z tytutu niezdolnosci do pracy z systemu ubezpieczenia
spotecznego rolnikow.

S5 PG AR GA LN L B ARE FE

o

in
&

& W Fah oA ek 5 §-H

Przez ,posiadanie gospodarstwa rolnego” nalezy rozumie¢ faktyczne wiadanie takim gospodarstwem, jak np. uzytkowanie,
dzierzawienie.

FX F i G, 2GAET Po] NG EAF Y07 Pl e 9o,

Nalezy dotaczy¢ zaswiadczenie banku potwierdzajace prowadzenie powyzszego rachunku bankowego.
FoNK] A YA AEL TH G L HGUAN R



