Zatacznik Nr 2 do Regulaminu udzielania pomocy materialnej
o charakterze socjalnym dla uczniéw zamieszkatych na terenie

gminy Stara Biata

WNIOSEK O PRZYZNANIE ZASIL.KU SZKOLNEGO

I. WNIOSKODAWCA

o RODZIC/OPIEKUN PRAWNY UCZNIA

0o PELNOLETNI UCZEN

0 DYREKTOR SZKOLY, OSRODKA LUB KOLEGIUM

I1. DPANE WNIOSKODAWCY

Imig 1 NAZWISKO ....ovii i

Adres zamieszKania™ ...

* nie wypetnia¢ w przypadku, gdy wnioskodawca jest dyrektor szkoty, osrodka, kolegium.

SKEADAM WNIOSEK O PRZYZNANIE W ROKU SZKOLNYM .....ccccceveneee ZASILKU
SZKOLNEGO DLA:

III. DANE UCZNIA

Nazwisko

Imie

Imi¢ i nazwisko matki/opiekuna prawnego

Imig i nazwisko ojca/opiekuna prawnego

Data i miejsce urodzenia

PESEL

Miejscowo$¢
Adres zamieszkania Ulica/nr

Kod pocztowy

Nazwa i adres szkoty, klasa

Potwierdzenie szkoty

IV.SYTUACJA W RODZINIE

W RODZINIE WYSTEPUJE (wlasciwe zaznaczy¢)

1. |BEZROBOCIE O

2. |NIEPELNOSPRAWNOSC 0
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3. |CIEZKA LUB DLUGOTRWALA CHOROBA O

4. |WIELODZIETNOSC O

5. |RODZINA NIEPELNA O

6. |BRAK UMIEJETNOSCI WYKONYWANIA FUNKCJI OPIEKUNCZO - -
WYCHOWAWCZE]J

7. |ALKOHOLIZM O

8. |NARKOMANIA O

V. WYPELNIAJA TYLKO OSOBY, KTORE KORZYSTAJA ZE SWIADCZEN Z POMOCY
SPOLECZNEJ.

Oswiadczam, ze w miesiacu poprzedzajacym miesiac zlozenia niniejszego wniosku o stypendium
korzystalem/am wraz zczlonkami mojej rodziny ze $wiadczen pomocy spotecznej w formie (wlasciwe
zaznaczy¢):

O zasilek staty
0 zasitek okresowy
i moja sytuacja finansowa nie ulegla zmianie.

(data) (podpis wnioskodawcy)
VI. DEKLARACJA O WYSOKOSCI DOCHODOW za miesiac poprzedzajacy ztozenie wniosku:
Oswiadczam, ze :

a) gospodarstwo domowe ucznia sktada si¢ z nastgpujacych osob (przez gospodarstwo domowe rozumie sig
wszystkie osoby spokrewnione lub niespokrewnione, razem mieszkajace 1 gospodarujace):

DATA STOPIEN MIEJSCE
L.p. IMIE I NAZWISKO URODZENIA | POKREWIENSTWA PRACY/NAUKI

1. WNIOSKODAWCA

10.
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11.

b) dochody wymienionych powyzej kolejno cztonkéw gospodarstwa domowego ucznia uzyskane w miesiacu
poprzedzajacym miesiac ztozenia niniejszego wniosku pomniejszone o miesigczne obcigzenie podatkiem
dochodowym, sktadka na ubezpieczenie zdrowotne oraz ubezpieczenie spoteczne okreslone w odrgbnych

przepisach wyniosly:

L.p. ZRODLEO DOCHODU WYSOKOSC DOCHODU NETTO
(dochod oblicza sie zgodnie z Ustawq
0 pomocy spotecznej)

1. Wynagrodzenie ze stosunku pracy
2. Emerytura
3. Renta inwalidzka, rodzinna
4. Renta socjalna
5 Zasitek rodzinny i dodatki do

: zasitku rodzinnego
6 Zasitek pielegnacyjny, $wiadczenia

’ pielegnacyjne
7. Dodatek mieszkaniowy
3 Alimenty (zasadzone, dobrowolne),

) $wiadczenia alimentacyjne
9. Zasitek dla bezrobotnych
10. Dochody z dziatalnosci gospodarczej
11. Umowy o dzielo, umowy zlecenia
12. Stypendia o charakterze socjalnym
13. Dochdéd z gospodarstwa rolnego

Swiadczenie otrzymywane z powodu odbywania przez

14. cztonka gospodarstwa domowego stuzby wojskowej lub

zastepczej

15. Inne dochody (wymieni¢: jakie?)

LACZNY DOCHOD NETTO*

* Nalezy wykaza¢ dochdd netto z miesigca poprzedzajacego miesiac ztozenia wniosku.

¢) zobowiazania ponoszone przez cztonkow gospodarstwa domowego:

ALIMENTY SWIADCZONE NA RZECZ INNYCH OSOB

L.p. | Imig¢ i nazwisko osoby zobowiazanej do Imie i nazwisko osoby Wysokos$¢
alimentow uprawnionej do alimentéw, $wiadczenia
stopien pokrewienstwa
wzgledem zobowiazanego
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LACZNE ZOBOWIAZANIA:

DOCHOD RODZINY (b - ¢)*

DOCHOD NA JEDNA OSOBE
W RODZINIE*

* Od sumy dochodéw nalezy odja¢ sumg zobowigzan.
* Wynik z pierwszego wiersza nalezy podzieli¢ przez liczbg 0os6b w gospodarstwie domowym.

VIIL. INFORMACJA DOTYCZACA ZDARZENIA LOSOWEGO, UZASADNIAJACEGO
PRZYZNANIE ZASILKU SZKOLNEGO

VIII. POZADANA FORMA ZASIEKU JAKO POMOC RZECZOWA O CHARAKTERZE
EDUKACYJNYM.

IX. OPIS SYTUACJI UZASADNIAJACEJ PRZYZNANIE ZASILKU W FORMIE
SWIADCZENIA PIENIEZNEGO.

Swiadomy/a odpowiedzialnos$ci karnej wynikajacej z art. 233 § 1 kodeksu karnego (Dz. U. z 1997 r. Nr
88, p0z.553 ze zm.)
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"Kto sktadajac zeznanie majqce stuzyé za dowod w postepowaniu sqdowym lub w innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci
do lat 37 -o$wiadczam, zejestem $wiadomy/a odpowiedzialnoSci karnej za zlozenie falszywego
o$wiadczenia .

(data) (podpis wnioskodawcy)

Wyrazam zgodg na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku dla celéw zwigzanych
Z przyznaniem pomocy materialnej o charakterze socjalnym, zgodnie zustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r.
0 ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926 ze zm.).

(data) (podpis wnioskodawcy)

W zalgczeniu przedkladam odpowiednie dokumenty potwierdzajace okoliczno$ci opisane we wniosku
oraz dochody rodziny:

- dokumenty potwierdzajace wystapienie zdarzenia losowego;

- zadwiadczenie z Gminnego Os$rodka Pomocy Spotecznej;

- zaswiadczenie z Urzedu Pracy;

- za§wiadczenie o innych uzyskanych dochodach cztonkoéw rodziny;
- odcinek renty/emerytury / $wiadczenia przedemerytalnego;

- potwierdzenie z Urzedu Gminy o posiadaniu gospodarstwa rolnego.

POUCZENIE:

Whioski z udokumentowanymi okolicznosciami opisanymi we wniosku naleiy skladaé w Gminnym
Osrodku Pomocy Spolecznej Stara Biata w Bialej przy ul. Jana Kazimierza 1, pok. Nr 6 w terminie nie
dluiszym niz 2 miesiqce od wystqpienia zdarzenia uzasadniajgcego przyznanie zasitku.
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