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Nazwa panstwa UE+

Adres organu krajowego

Informacje o tym, jak i gdzie ztozy¢ ten

szablon w poszczeg6lnych panstwach || Jest to miejsce, w ktdrym paristwa UE+ mogq uwzglednic odpowiednie
UE+ warunki dotyczgce sktadania tego szablonu.
Jak nalezy przedtozyc ten szablon? Na jaki adres? Do kiedy?

SZABLON POSZUKIWANIA RODZIN (OSOBA DOROSLA)
DLACZEGO OTRZYMALEM(-AM) TEN SZABLON?

Organy tego kraju wydaty Ci ten szablon ('), poniewaz ztozytes(-a$) wniosek o udzielenie ochrony
miedzynarodowej i powiedziates(-as), ze masz cztonka rodziny w panstwie cztonkowskim Unii
Europejskiej lub w panstwie stowarzyszonym (zwanymi panstwami UE+).

Panstwami cztonkowskimi Unii Europejskiej sa: Belgia, Butgaria, Czechy, Dania, Niemcy, Estonia,
Irlandia, Grecja, Hiszpania, Francja, Chorwacja, Wtochy, Cypr, totwa, Litwa, Luksemburg, Wegry,
Malta, Niderlandy, Austria, Polska, Portugalia, Rumunia, Stowenia, Stowacja, Finlandia i Szwecja.
Czterema panstwami stowarzyszonymi w ramach Schengen sa: Islandia, Liechtenstein, Norwegia
i Szwajcaria.

Informacje podane w tym szablonie pomoga organom w tym kraju odnalez¢ cztonkdw Twojej
rodziny, nadac priorytet Twojej sprawie i znalez¢ panstwo UE+, ktdre powinno rozpatrzy¢ Twdj
whniosek. Poniewaz cztonkowie Twojej rodziny przebywajg w innym panstwie UE+, za rozpatrzenie
Twojego wniosku moze by¢ odpowiedzialne panstwo, w ktérym przebywa cztonek Twojej rodziny.

Uwaga: skontaktuj sie z organami, jezeli potrzebujesz pomocy w wypetnianiu tego szablonu.

DLACZEGO POPROSZONO MNIE O WYPELNIENIE TEGO SZABLONU?

Organy tego kraju musza wiedziec, czy masz cztonkdow rodziny w ktérymkolwiek z panstw UE+.
Jesli tak, to panstwo, w ktdrym przebywajg cztonkowie Twojej rodziny, moze byc¢ odpowiedzialne
za rozpatrzenie Twojego wniosku.

Organy tego panstwa rowniez chca Ci pomdc w potaczeniu sie z cztonkami Twojej rodziny
w panstwach UE+, jesli sobie tego zyczysz. Jesli chcesz potaczyc sie z cztonkiem rodziny,

poinformuj nas, a nastepnie przeanalizujemy, czy jest to mozliwe, i postaramy sie to zrobic. Jesli nie
chcesz zostac potgczony(-a), poinformuj nas o tym jak najszybciej.

Z kim moge zostac potaczony(-a)?

Mozesz potaczycC sie z cztonkami rodziny, ktdrzy juz przebywajg w panstwie UE+. Naleza do nich:
- Twoja zona lub Twdj maz — osoba ta nazywana jest matzonkiem;

() PDF: BZ-01-25-006-EN-N i wersja papierowa BZ-01-25-006-EN-C.




. AGENCUJA UNII EUROPEJSKIEJ DS. AZYLU SZABLON POSZUKIWANIA RODZIN (OSOBA DOROStA) 4

. Twdj niepozostajgcy w zwigzku matzeriskim, lecz pozostajacy w statym zwigzku partner (%);
. Twoje dziecko w wieku ponizej 18 lat (°).

Mozesz réwniez zostac¢ potgczony(-a) z osobag, ktdra potrzebuje Twojej opieki, lub osobg, od ktérej
jestes zalezny(-a), ze wzgledu na:

. cigze;

» opieke nad niemowleciem;

« powazna chorobe psychicznag;

« powazna chorobe fizyczng;

« powazna niepetnosprawnosg;

« powazna traume psychologiczng;

« podeszty wiek.

Osoba tg moze byc:
« dziecko (osoba matoletnia lub dorosta);
. rodzenstwo;
+ rodzic.

Jesli masz cztonka rodziny w panstwie UE+, przystuguja Ci nastepujgce prawa:

« mozesz zwrdcic sie o informacje do 0sdb i podmiotdw, ktdére sg w stanie udzieli¢ Ci pomocy
w wypetnieniu tego szablonu;

+ mozesz zwrocic sie o informacje na temat krajowych, miedzynarodowych i innych
odpowiednich organizacji, ktére moga utatwic identyfikacje i poszukiwanie cztonkdéw rodziny;

« mozna zorganizowac przestuchanie w celu ustalenia panstwa UE+ odpowiedzialnego za
rozpatrzenie Twojego wniosku o udzielenie ochrony miedzynarodowej, chyba ze istniejg
podstawy do pominiecia przestuchania;

« mozesz przekazac wszelkie informacje, ktére moga pomadc w ustaleniu obecnosci cztonkdow
rodziny, ustnie lub za posrednictwem dokumentow;

« mozesz zwrdcic sie o dodatkowe informacje na temat swojej sprawy.

CO MUSZE UWZGLEDNIC W TYM SZABLONIE?

Aby pomoéc organom tego panstwa potaczy¢ Cie z cztonkami Twojej rodziny, musisz przekazaé
nam jak najwiecej informacji na ich temat. Obejmuje to podstawowe informacje na temat cztonka
rodziny lub osoby, z ktérg pozostajesz w stosunku zaleznosci, w panstwie UE+, takie jak:

« dane osobowe;

- obecne miejsce zamieszkania;

« dane kontaktowe;

- informacje o ich statusie prawnym w tym panstwie (jezeli posiadaja status osoby ubiegajacej
sie 0 azyl lub zezwolenie na pobyt lub sg obywatelami tego paristwa na podstawie
wczesniejszego statusu ochrony miedzynarodowej);

« wszelkie dokumenty lub dowody potwierdzajace te relacje.

() Jesli prawo lub praktyka danego paristwa UE+ traktuje pary niepozostajgce w zwigzku matzerskim w sposdb poréwnywalny do
par matzeriskich na gruncie przepiséw dotyczacych obywateli paristw trzecich.

(®) Dotyczy dziecka biologicznego lub adoptowanego.

~
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Dlaczego te informacje sg istotne?

Im wiecej informacji podasz, tym tatwiej jest organom w tym panstwie skontaktowac sie z organami
w panstwie, w ktérym przebywa cztonek Twojej rodziny, zweryfikowac tgczacg Was relacje i jak
najszybciej Was potaczyc.

Mozesz zostac zaproszony(-a) na przestuchanie lub poproszony(-a) o udzielenie dodatkowych
informacji na temat relacji z dang osoba i jej miejsca pobytu.

Nie martw sie, jesli nie posiadasz wszystkich informacji. Podaj jak najwiecej informacji, a organy
w tym panstwie zrobig wszystko, co w ich mocy, aby rozpoczac proces. Jesli masz jakiekolwiek
dokumenty, jak najszybciej przedstaw je organom w tym panstwie.

JAK WYPELNIC TEN SZABLON?

Etap 1. Wypetnij czesc 1 szablonu. W ten sposdb gromadzone sg Twoje dane osobowe.

Etap 2. Wypetnij czesc szablonu dotyczacg cztonka rodziny (cztonkéw rodziny) w odniesieniu do
kazdego cztonka rodziny.
« Matzonek lub niepozostajacy w zwigzku matzenskim partner (czesc 2).
- Matoletnie dziecko (czesc 3)
Jesli masz wiele dzieci w panistwach UE+, wypetnij te czesc szablonu w odniesieniu do
kazdego dziecka.
- Osoba zalezna (czesc 4).
Wypetnij te czesc, jezeli:
- Twoje (doroste) dziecko, rodzenstwo lub twoi rodzice sg zalezni od Twojej opieki, poniewaz
znajdujg sie w trudnej sytuacji;
- znajdujesz sie w trudnej sytuacji i jestes zalezny(-a) od opieki swojego (dorostego) dziecka,
rodzenstwa lub rodzica.

Etap 3. Narysuj swoje drzewo genealogiczne (czesc 5), aby wskazac wszystkich cztonkdw rodziny.
Moze to byc przydatne dla przysztych dziatan na rzecz poszukiwania rodzin lub ustalenia, czy
istniejg inne osoby, z ktérymi mozna rozpoczac proces tgczenia rodzin.

KTO MOZE MI POMOC W WYPELNIENIU SZABLONU?

Jesli potrzebujesz pomocy w wypetnieniu tego szablonu, w tym pomocy prawnej, mozesz sie o nig
zwrocic. Jezeli czegos nie rozumiesz, mozesz zwrdcic sie do organdw w tym parstwie o pomoc.
Wiecej informacji na temat grupy doradcow prawnych mozna znalez¢ w ulotce informacyjnej
dotyczacej procedury ustalania odpowiedzialnosci. Mozesz réwniez poprosi¢ o pomoc jezykowa
przy wypetnianiu szablonu.

Informacje dotyczgce OSOB i PODMIOTOW w poszczegdinych paristwach UE+, ktdre to osoby i podmioty
zapewniajq pomoc w wypetnieniu szablonu oraz DORADZTWO PRAWNE
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W JAKI SPOSOB MOGE ZOSTAC POLACZONY(-A) Z CZLONKIEM RODZINY?

- Najpierw organy w tym panstwie dokonajg przegladu przekazanych przez Ciebie informacji.
Moga zaprosic Cie na kolejne przestuchanie.

- Jesli to mozliwe, organy w tym panstwie wyslag wniosek do panstwa UE+, w ktérym przebywa
cztonek Twojej rodziny.

Uwaga: Zaréwno Ty, jak i cztonek Twojej rodziny musicie wyrazi¢ zgode na potaczenie. Jezeli
ktorykolwiek z Was odmowi, organy w tym parstwie nie rozpoczng procedury. Jezeli wyrazicie
zgode, zostaniecie poproszeni o udzielenie formalnej pisemnej zgody na potaczenie. Bedziecie
musieli wyrazi¢ zgode w innej formie.
« Panstwo, w ktorym przebywa cztonek Twojej rodziny, zweryfikuje wniosek i sprawdzi
dokumenty.
- Jezeli Twdj wniosek zostanie zaakceptowany, organy w tym panstwie przekazg Cie do tamtego
panstwa w celu potaczenia z cztonkiem rodziny.

Organy w tym panstwie nie potgcza Cie z osobg wbrew Twojej woli. Zgoda oznacza, ze oboje
zgadzacie sie na rozpatrzenie Twojego wniosku o udzielenie ochrony miedzynarodowej

w panstwie, w ktérym przebywa cztonek Twojej rodziny lub osoba zalezna. Jesli Ty lub cztonek
Twojej rodziny nie wyrazicie zgody, organy w tym panstwie nie rozpoczng procedury taczenia.
Zgode mozna cofngé¢ w dowolnym momencie przed podjeciem decyzji o przekazaniu.

W obu panstwach sprawy dotyczace tgczenia rodzin sa traktowane priorytetowo. Oznacza to,
ze jezeli w Twojej sprawie mozna rozpoczac procedure tgczenia rodzin, organy rozpatrza ja jak
najszybciej.

Co musisz wiedziec
« Mozesz zmienic zdanie i cofngc swojg zgode w dowolnym momencie przed podjeciem decyzji
0 przekazaniu.
« Nie musisz ptacic¢ za potgczenie z cztonkami Twojej rodziny — organy pokryjg koszty.
- Sprawy dotyczace taczenia rodzin sg traktowane priorytetowo, wiec organy beda rozpatrywac
Twoja sprawe jak najszybciej.

Co oznacza taczenie
« Twadj wniosek o udzielenie ochrony miedzynarodowej zostanie rozpatrzony w panstwie,
w ktérym legalnie przebywa cztonek Twojej rodziny (*).

taczenie nie oznacza, ze otrzymasz zezwolenie na pobyt w tym panstwie.

NIE WIEM, GDZIE JEST CZLONEK MOJEJ RODZINY. CZY MOGE UZYSKAC

POMOC?

Jesli wiesz, ze cztonek rodziny przebywa w panstwie UE+, ale nie jestes pewien (pewna), gdzie
sie znajduje, mozesz zwrocic sie o wsparcie do organizacji zajmujgcych sie poszukiwaniem rodzin,
ktore to organizacje moga Ci pomdc w znalezieniu cztonka rodziny. Poinformuj organy w tym
panstwie, jesli potrzebujesz takiego wsparcia.

(*) Legalny pobyt oznacza, ze osoby te spetniajg warunki wjazdu, pobytu lub zamieszkania w danym paristwie.
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Informacje dotyczgce organizacji zajmujgcych sie poszukiwaniem rodzin w poszczegdlnych paristwach UE+

JAK BEDA TRAKTOWANE PRZEKAZANE PRZEZE MNIE INFORMACJE?

Przekazane przez Ciebie informacje beda traktowane jako poufne. Nigdy nie bedg udostepniane
panstwu niewymienionemu jako panstwo UE+ (zob. s. 1tego szablonu) ani krajowi pochodzenia lub
poprzedniego miejsca zwyktego pobytu Twojego lub cztonka Twojej rodziny. Informacje zostang
przedtozone w bezpieczny sposodb panstwu UE+, w ktérym przebywa cztonek Twojej rodziny,

tak aby organy tego paristwa mogty okresli¢, czy Twoja relacja z nim kwalifikuje sie do objecia
procedura taczenia rodzin. W razie potrzeby organy lub organizacje moga skontaktowac sie

z cztonkiem Twojej rodziny w celu uzyskania odpowiedzi na pytania uzupetniajace.
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CZESC 1. DANE OSOBOWE OSOBY UBIEGAJACEJ SIE O OCHRONE

MIEDZYNARODOWA

Numer sprawy:

Imie

Nazwisko

Wiek

Ptecé

Data urodzenia (dzieri/miesigc/rok)

Miejsce urodzenia

Data opuszczenia kraju pochodzenia

Obywatelstwo(-a)

Adres/miejsce zakwaterowania

Dane kontaktowe (adres e-mail, konto
w mediach spotecznosciowych, numer
telefonu)

] Potwierdzam, ze mam cztonka rodziny, ktéry przebywa w parstwie UE+.

Cztonkiem mojej rodziny jest (mozna
wybrac wiele opgcji):

L] moj matzonek lub niepozostajacy w zwigzku matzeriskim partner (cze$c 2)

L] matoletnie dziecko (czes¢ 3)

[] osoba zalezna od mojej pomocy lub osoba, od ktérej pomocy ja jestem
zalezny(-a) (czesc 4)

Inne istotne informacje

Data i podpis wnioskodawcy
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CZESC 2. DANE OSOBOWE MALZONKA LUB NIEPOZOSTAJACEGO W ZWIAZKU

MALZENSKIM PARTNERA

Imie

Nazwisko

Inne stosowane imiona i hazwiska

Wiek

Ptecé

Data urodzenia (dzieri/miesigc/rok)

Miejsce urodzenia

Miejsce zawarcia zwigzku matzenskiego
lub miejsce, w ktérym utworzono
zwigzek

Data zawarcia zwigzku matzeriskiego
lub rozpoczecia zwigzku

Rodzaj zwigzku matzeriskiego lub ] uroczystosé religijna

partnerstwa (mozna wybrac wiele opgji) |[] $lub cywilny

[] zarejestrowany zwigzek partnerski
[]inny (prosze okresli¢):

Obecne lub ostatnie znane migjsce
pobytu w panistwach UE+ (panstwo,

miasto)
Status pobytu danej osoby w paristwie |[] osoba ubiegajaca sie o ochrone miedzynarodowa
UE+ [] osoba korzystajgca z ochrony miedzynarodowej
I rezydent dtugoterminowy
[Irezydent
L] obywatel

[I nie wiadomo

Data opuszczenia kraju pochodzenia

Obywatelstwo(-a)

Numer osobisty/numer sprawy (jezeli
dostepny jest numer identyfikacyjny
w panstwie UE+)

Adres/miejsce zakwaterowania

Dane kontaktowe (adres e-mail, konto
w mediach spotecznosciowych, numer
telefonu)
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Gotowos¢ do potaczenia

Czy chciatbys (chciatabys) zostac potaczony(-a) z tg osoba?

[] Tak, chciatbym (chciatabym) zostaé potgczony(-a).
W takim przypadku Ty i cztonek Twojej rodziny bedziecie musieli wyrazi¢ formalna zgode na pismie. Formalna
zgoda bedzie wymagana w innej formie.

[ Nie, nie chce zostaé potgczony(-a).
Jesli nie chcesz zostac potaczony(-a), mozesz wyjasnic, dlaczego. Informacje te beda traktowane poufnie.

Istotne informacje na temat potencjalnych potrzeb szczegdélnego traktowania lub wzgledéw humanitarnych

W tym miejscu mozna wspomniec o wszelkich istotnych informacjach, ktére sg wazne dla organdw, aby mogty
dowiedziec sie wiecej o cztonku Twojej rodziny (trudna sytuacja, szczegdlne potrzeby, wzgledy humanitarne).

Kiedy i gdzie po raz ostatni miates$(-as) kontakt z ta osobg?

Czy jest ktos jeszcze, kto moze zna¢ miejsce pobytu cztonka Twojej rodziny? Jesli tak, to prosze podac dane
kontaktowe tej osoby. Czy kontaktowates(-as) sie z tg osobg?

Czy kontaktowates$(-as) sie z jakimikolwiek organizacjami w celu znalezienia tej osoby? Jesli tak, prosze
o wyjasnienie okolicznosci (nazwa organizacji, status poszukiwania/wynik).

Opisz posiadane dokumenty/dowody potwierdzajace te relacje.
Na przyktad akt matzenstwa, akt urodzenia, kopia dokumentdéw tozsamosci, zdjecia cztonka rodziny, inne dokumenty/
dowody. Bedziesz zobowigzany(-a) do przedtozenia tych dokumentéw lub dowoddw.

Inne istotne informacje
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CZESC 3. DANE OSOBOWE MALOLETNIEGO DZIECKA

Jesli masz kilkoro dzieci w paristwach UE+, kliknij przycisk ,,Duplikuj sekcje”, aby utworzyc nowq sekcje dla kazdej
osoby.
Imie

Nazwisko

Inne stosowane imiona i nazwiska

Wiek

Ptec

Data urodzenia (dzieri/miesigc/rok)

Miejsce urodzenia

Obecne lub ostatnie znane miejsce
pobytu w panstwach UE+ (paristwo,

miasto)
Status pobytu danej osoby w paristwie |[] osoba ubiegajaca sie o ochrone miedzynarodowa
UE+ [] osoba korzystajaca z ochrony miedzynarodowej
[ rezydent dtugoterminowy
[ rezydent
[] obywatel

[] nie wiadomo

Data opuszczenia kraju pochodzenia

Obywatelstwo(-a)

Numer osobisty/numer sprawy (jezeli
dostepny jest numer identyfikacyjny
w panstwie UE+)

Adres/miejsce zakwaterowania

Dane kontaktowe (adres e-mail, konto
w mediach spotecznosciowych, numer
telefonu)

Dane kontaktowe opiekuna, jezeli s dostepne
Imie

Nazwisko

Numer telefonu

Adres e-mail
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Gotowos¢ do potaczenia

Czy chciatbys (chciatabys) zostac potaczony(-a) z tg osoba?

] Tak, chciatbym (chciatabym) zostaé potgczony(-a).
W takim przypadku Ty i cztonek Twojej rodziny bedziecie musieli wyrazi¢ formalna zgode na pismie. Formalna
zgoda bedzie wymagana w innej formie.

] Nie, nie chce zostaé potaczony(-a).
Jesli nie chcesz zostac potaczony(-a), mozesz wyjasnic, dlaczego. Informacje te beda traktowane poufnie.

Istotne informacje na temat potencjalnych potrzeb szczegdélnego traktowania lub wzgledéw humanitarnych

W tym miejscu mozna wspomniec o wszelkich istotnych informacjach, ktére sg wazne dla organdw, aby mogty
dowiedziec sie wiecej o cztonku Twojej rodziny (trudna sytuacja, szczegdlne potrzeby, wzgledy humanitarne).

Kiedy i gdzie po raz ostatni miates$(-as) kontakt z ta osobg?

Czy jest ktos jeszcze, kto moze zna¢ miejsce pobytu cztonka Twojej rodziny? Jesli tak, to prosze podac dane
kontaktowe tej osoby. Czy kontaktowates(-as) sie z tg osobg?

Czy kontaktowates$(-as) sie z jakimikolwiek organizacjami w celu znalezienia tej osoby? Jesli tak, prosze
o wyjasnienie okolicznosci (nazwa organizacji, status poszukiwania/wynik).

Opisz posiadane dokumenty/dowody potwierdzajace te relacje.
Na przyktad akt matzenstwa, akt urodzenia, kopia dokumentdéw tozsamosci, zdjecia cztonka rodziny, inne dokumenty/
dowody. Bedziesz zobowigzany(-a) do przedtozenia tych dokumentéw lub dowoddw.

Inne istotne informacje

Duplikuj sekcje
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CZESC 4. DANE OSOBOWE OSOBY ZALEZNEJ

Jesli masz kilkoro dzieci, rodzeristwa lub rodzicow, od ktorych jestes zalezny lub ktorzy sq zalezni od Ciebie, kliknij
przycisk ,Duplikuj sekcje’, aby utworzyc nowq sekcje dla kazdej osoby.

Relacja z osoba [[] dziecko (osoba dorosta)
[] rodzerstwo
[ rodzic

Prosze wybraé:

] Ta osoba jest zalezna od mojej pomocy.
[] Ja jestem zalezny(-a) od pomocy tej osoby.
Imie

Nazwisko

Inne stosowane imiona i nazwiska

Wiek

Ptec

Data urodzenia (dzieri/miesigc/rok)

Miejsce urodzenia

Rodzaj stosunku zaleznosci (mozna Wybierz powdd, dla ktérego ta osoba jest zalezna od Twojej pomocy, lub
wybrac wiele opcji) powdd, dla ktérego Ty jestes zalezny(-a) od pomocy tej osoby:
[ cigza

[] opieka nad niemowleciem

[l powazna choroba psychiczna

] powazna choroba fizyczna

] powazna niepetnosprawnosé

[] powazna trauma psychologiczna
L] podeszty wiek

[linny (prosze okresli¢):

Obecne miejsce pobytu w panstwach
UE+ (panstwo, miasto)

Status pobytu danej osoby w paristwie |[] osoba ubiegajaca sie o ochrone miedzynarodowa
UE+ [] osoba korzystajaca z ochrony miedzynarodowej
[ rezydent dtugoterminowy

[ rezydent

[] obywatel

] nie wiadomo

Data opuszczenia kraju pochodzenia

Obywatelstwo(-a)

Numer osobisty/numer sprawy (jezeli
dostepny jest numer identyfikacyjny
w panstwie UE+)

Adres/miejsce zakwaterowania

Dane kontaktowe (adres e-mail, konto
w mediach spotecznosciowych, numer
telefonu)
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Gotowos¢ do potaczenia

Czy chciatbys (chciatabys) zostac potaczony(-a) z tg osoba?

] Tak, chciatbym (chciatabym) zostaé potgczony(-a).
W takim przypadku Ty i cztonek Twojej rodziny bedziecie musieli wyrazi¢ formalna zgode na pismie. Formalna
zgoda bedzie wymagana w innej formie.

] Nie, nie chce zostaé potaczony(-a).
Jesli nie chcesz zostac potaczony(-a), mozesz wyjasnic, dlaczego. Informacje te beda traktowane poufnie.

Istotne informacje na temat potencjalnych potrzeb szczegdélnego traktowania lub wzgledéw humanitarnych

W tym miejscu mozna wspomniec o wszelkich istotnych informacjach, ktére sg wazne dla organdw, aby mogty
dowiedziec sie wiecej o cztonku Twojej rodziny (trudna sytuacja, szczegdlne potrzeby, wzgledy humanitarne).

Kiedy i gdzie po raz ostatni miates$(-as) kontakt z ta osobg?

Czy jest ktos jeszcze, kto moze zna¢ miejsce pobytu cztonka Twojej rodziny? Jesli tak, to prosze podac dane
kontaktowe tej osoby. Czy kontaktowates(-as) sie z tg osobg?

Czy kontaktowates$(-as) sie z jakimikolwiek organizacjami w celu znalezienia tej osoby? Jesli tak, prosze
o wyjasnienie okolicznosci (nazwa organizacji, status poszukiwania/wynik).

Opisz posiadane dokumenty/dowody potwierdzajace te relacje.
Na przyktad akt matzenstwa, akt urodzenia, kopia dokumentdéw tozsamosci, zdjecia cztonka rodziny, inne dokumenty/
dowody. Bedziesz zobowigzany(-a) do przedtozenia tych dokumentéw lub dowoddw.

Inne istotne informacje

Duplikuj sekcje
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CZESC 5. DRZEWO GENEALOGICZNE (NIEOBOWIAZKOWO)

W ramce ponizej mozesz narysowac drzewo genealogiczne. Upewnij sie, ze wskazates(-as) cztonkdw najblizszej
rodziny. Cztonkami najblizszej rodziny sa Twoi: matzonek oraz dziecko lub dzieci, rodzice i rodzenstwo. W miare
mozliwosci wskaz, w ktérym paristwie przebywa obecnie cztonek Twojej rodziny. Przyktad drzewa genealogicznego
przedstawiono na rysunku ponizej.

)
)

ojciec matka

)
i

>
)

rodzeristwo 1 rodzenistwo 2 Ty matzonek

(
(
(

—

)

dziecko 1

) (

dziecko 2

(

W tej sekcji nalezy podac informacje dotyczgce dodatkowych cztonkow rodziny.
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