/data wptywu wniosku/

Zaacznik nr 1

do Regulaminu

WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM SZKOLNEGO

CZESC A (wypetnia wnioskodawca)

I. WNIOSKODAWCA

o RODZIC/OPEIKUN PRAWNY UCZNIA
o PELNOLETNI UCZEN
0 DYREKTOR SZKOLY, GSRODKA LUB KOLEGIUM

II. DANE WNIOSKODAWCY

1.

2. Adres zameldowania

adres zameldowania ucznia Potwierdzenie przez ewiderdudnasci

LTI = VALY £ (o 5

(data, piecgé i podpis)

3. AIeS ZAMIESZKANIA. . ... eeee e e e e e e e
4. PESEL.:.. )
5. Nrtelefonu .......................................................

[Il. DANE UCZNIA

1.

®NOOEWN

Imig¢ i nazwisko:.

Imig¢ i nazwisko matklloplekuna prawnego...............

Imig¢ i nazwisko ojca/opiekuna prawnego................
Data urodzenia:.. .
Miejsce zamleszkanla (pobyt sta’fy) .......................
PESEL.. e

Nazwa i Ares szko’ry

Ipiecatka szkoty/

“nie wypetnia w przypadku, gdy wnioskodawgest dyrektor szkoty




IV. SYTUACJA SPOLECZNA W RODZINIE (wtasciwe zaznacz) X

Rodzina jest pelna: TAK [ NIE [

W RODZINIE WYST EPUJE (witasciwe zaznacz)

BEZROBOCIE

NIEPELNOSPRAWNGC

CIEZKA LUB DLUGOTRWALA CHOROBA

WIELODZIETNOSC

ap|wINE

BRAK UMIEJETNOSCI WYKONYWANIA FUNKCJI OPIEKUNCZO -
WYCHOWAWCZEJ

o

ALKOHOLIZM

N

NARKOMANIA

V. Wypetniaj g tylko osoby, ktore korzystaj zeswiadczen z pomocy spoteczne;.

Oswiadczamze w miesicu poprzedzagym miesic ztazenia niniejszego wniosku o stypendium
korzystatem/am wraz z cztonkami mojej rodzinyswegadczeér pomocy spotecznej w formie
(wiasciwe zaznacz):
0 zasilek staty
zasitek okresowy
zasitek celowy na wydatki mieszkaniowe
zasitek celowy na leki
zasitek celowy na opat
O TNNE (JAKIE ) e e ettt e e e e e e e e e
i moja sytuacja finansowa nie ulegta zmianie.

(0]
(0]
(0]
(0]

/podpis wnioskodawcy/

VI. Dotyczy tylko os6b, ktére nie wypetnity pkt. Vtj. nie korzystaja zeswiadczen z pomocy spoteczne;j.

DEKLARACJA O WYSKOKO SCI DOCHODOW * za miesic poprzedzagy ztazenie wniosku
Oswiadczam,ze:
a) gospodarstwo domowe ucznia sktadazshas¢pujacych oséb: (przez gospodarstwo
domowe rozumie giwszystkie osoby spokrewnione lub niespokrewnioaeem
mieszkajce i gospodarage):

L.p. Imi¢ i nazwisko Data urodzenia Stopia Miejsce pracy
pokrewienstwa
1.
2.
3.
4,
5.
6.

*dochéd oblicza siw sposéb wskazany w Ustawie o pomocy spotecznej

b) dochody wymienionych powgj kolejno cztonkéw gospodarstwa domowego ucznia —
uzyskane w miescu poprzedzacym miesac ztazenia niniejszego wniosku pomniejszone
0 mieseczne obcizenie podatkiem dochodowym, skiadka ubezpieczenie zdrowotne oraz
ubezpieczenie spoteczne odtome w odebnych przepisach wyniosty:



ZRODLO DOCHODU WYSOKO SC DOCHODU W Zt
Wynagrodzenie ze stosunku pracy
Emerytura
Renta inwalidzka, rodzinna
Renta socjalna
Zasitek rodzinny i dodatki do zasitku rodzinnego
Zasitek pisjgnacyjny,swiadczenia pigignacyjne
Dodatek mieszkaniowy
Alimenty (zagdzone, dobrowolne)
Zasitek dla bezrobotnych
10. | Dochody z dziatalrioi gospodarczej
11. | Umowy o dzieto, umowy zlecenia
12. | Stypendia
13. | Inne dochody (wymieaijakie?)

,_
©

OO N TR W N P

£ ACZNY DOCHOD

C) zobowhizania ponoszone przez cztonkéw gospodarstwa donmweg

ALIMENTY SWIADCZONE NA RZECZ INNYCH OSOB

L.p. Imie i nazwisko osoby
Imig i nazwisko osoby uprawnionej do alimentéw, Wysokas¢
zobowizanej do alimentow stopieh pokrewigistwa swiadczenia

wzgledem zobowizanego

BwINE

£ ACZNE ZOBOWI AZANIA:
DOCHOD RODZINY (b - ¢)
DOCHOD NA JEDNA OSOBE W
RODZINIE:

VII. Pozadana forma $wiadczenia pomocy materialnej inna ni forma pieni¢zna.*

1. Catkowite Iub cgsciowe pokrycie kosztow udzialu w zajach edukacyjnych
wykraczajcych poza zaria realizowane w szkotach w ramach planu nauczantake
zajciach edukacyjnych realizowanych poza szkot

2. Pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym w tymugadodecznikdéw, zakup pomocy
dydaktycznych , w tym specjalistycznych programdamwbkuterowych, zakup wyposania
osobistego bezpoednio zwhzanego z realizagj procesu dydaktycznego, zakup stroju
sportowego na zegia wychowania fizycznego, zakup rzeczy i przeddowotmapcych
wptyw na realizacje procesu edukacyjnego lub wykearyie obowizku szkolnego,
pokrycie kosztow transportwodkami komunikacji zbiorowej do i ze szkoty w kipuczeé
pobiera nauk

3. Caltkowite lub czsciowe pokrycie uczniowi szkoty ponadgimnazjalnep lstuchaczowi
kolegium nauczycielskiego, nauczycielskiego kolagiyezykéw obcych i kolegidéw
pracownikoéw stab spotecznych: kosztéw zgzianych z pobieraniem nauki poza miejscem
zamieszkania .

*( whasciwe podkresli¢ )



VIII. UCZE N OTRZYMUJE/STARA S| E W ROKU SZKOLNYM .............. [iiiiiiiiin, . O INNE
STYPENDIA O CHARAKTERZE SOCJALNYM ZE SRODKOW PUBLICZNYCH (wiasciwe
zaznaczy)

[ ] TAK (nalezry uzupetné ponizsz tabele ) | NIE

1. | Nazwa instytucji ktora przyznata stypendium

2. | Miesigczna wysokéc stypendium

3. | Okres na ktory przyznano stypendium od............. roku
do............. roku
......... SEIITIPRPUTRE e

CZESC B (wypetnia rodzic/opiekun prawny lub petnoletni ety

Powyzsze dane podatem/am zgodnie z prawd jestem swiadomy/a odpowiedzialndci karnej
za skitadanie fatszywegodwiadczenia art.233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 kekisu karnego (Dz. U. z
1997r. Nr 88, poz.553 ze zm.} ,Kto skfadajgc zeznania mape stiyé za dowdd w pogpowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy zeznaje nieprawid zataja prawd podlega karze pozbawienia

wolnasci do lat 3”

/data/ podpis wnioskodawcy/lub lub petnoletniego ucznia

Podpis osoby przyjmagej cwiadczenie

Zobowizuje st niezwtocznie powiadoniMiejski Osrodek Pomocy Spotecznej w tebie o ustaniu
przyczyn, ktore stanowity podstawprzyznania stypendium szkolnego. Nierale pobrane stypendium
szkolne podlegaciagnieciu w trybie przepisow o pagiowaniu egzekucyjnym w administracji (art.900 pkt

5 cyt. Na wstpie ustawy)

/data/ Ipodpis ridZprawnego opiekuna lub petnoletniego ucznia/

Wyrazam zgod na przetwarzanie danych osobowych zawartych wesknidla celow zwizanych
Z przyznaniem pomocy materialnej o charakterzeatogn, zgodnie z ustayw dnia 29 sierpnia 1997r. o
ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002r. Nr Xal,. 926 ze zm.)

/data/ /podpis rodzicaypnago opiekuna lub petnoletniego ucznia/



Zakczniki:



