WNIOSEK
O PRZYZNANIE ZASIE. KU SZKOLNEGO

dla ucznia zamieszkalego na terenie Gminy Lazy

1. Dane wnioskodawcy

L] rodzic/opiekun prawny [ pelnoletni uczen [1 dyrektor
(wlasciwe zaznaczy¢ znakiem ,,x”)

IMIQ 1 NAZWISKO ..ttt ettt s e sb e satesites @ a e aeenseenne

MIEJSCE ZAMICSZKANIA. ......eueiuiiniiiiiieetiet ettt ettt ettt b bt se e s bt ettt be et see et etesbeeanennens

(adres placowki, jezeli wnioskodawca jest dyrektor)

Nr dowodu 0SObISteZO.......ccccverrrierrieeiieeireeeienne, PESEL. ..o e,

(nr dowodu osobistego i PESEL podaje rodzic/opiekun prawny albo pelnoletni uczen)
Telefon KONTAKEOWY ....cccvieiieiieiieiieciestestte ettt te e ae e ae s teebeesbeenteebeebeesseenseensaessnens

2. Dane ucznia, wychowanka ubiegajacego sie o zasilek szkolny:

Imiona i nazwiska rodzicOw, OPIEKUNOW ........cocuiiiiiiiiiiiiiieeeee e

MiEJSCE ZAMICSZKANIA: ... .euvieiieiieitieitieciteeteeiesteeteete e teeaeebeesteeae e beesteeseesseesseesseenseesseesseesssesssesnsesnsessneans

3. Informacje o szkole/kolegium/o$rodku, do ktérej/ktorego uczeszcza uczen, stuchacz, wychowanek

W FOKU SZKOIMYTI ...ttt ettt e et e e st e e e bt e e saabaeessabaeesabaeens
(poda¢ wiasciwy rok szkolny)

Nazwa SZKOty, KOIEZIUM .......oouiiiiiiiieee ettt st ete e aaeeteenseenseenseens

KIASA/TOK NAUKI ...ttt ettt ettt e e enbenaeenee

Adres szkoty, KOIe@IUM: ULICA , NT..ccuiiiiiiiiiiiiiciecie ettt ettt e eebeese e seesseeseesaenseenseens

kod pocZtowy .......cceeevveieeieennnns INIEJSCOWOSE ..veevvieniieiieeiesiieeeeeteeeeeteeeeeseeaeesseenseenseesseenseas

WOJEWOAZEWO ...eveeeiiiieeiieeiieecie et e eree et eeetae v e sereeesseesereeenenas telefon .....oeeveveeviieieeeeeee,



4. Dane uzasadniajace przyznanie S$wiadczenia pomocy materialnej:

a) Informacje o wszystkich osobach pozostajacych we wspdlnym gospodarstwie domowym oraz o ich
ewentualnych dochodach (wlacznie z wnioskodawca, jezeli jest nim rodzic/opiekun prawny albo
petnoletni uczen/stuchacz starajacy si¢ o zasitek szkolny, a takze niepelnoletnim uczniem ubiegajacym
si¢ o stypendium:

L.p. Imie i nazwisko PESEL Stopien Miejsce Zrédlo Wysokos¢
pokrewienistwa | pracy/nauki* | dochodu** dochodu

netto (zb

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

F.aczny dochéd netto calego gospodarstwa domowego

* pracujqcy, uczen, stuchacz, wychowanek, student, bezrobotny, emeryt, rencista, prowadzgcy wlasng dziatalnosé
gospodarczg, gospodarstwo rolne, inne

** dochdd z tytutu zatrudnienia, dochod z pozarolniczej dziatlalnosci gospodarczej, dochdd z gospodarstwa rolnego wg
posiadanych hektarow przeliczeniowych, alimenty, renta (rodzinna, inwalidzka, socjalna), emerytura, Swiadczenie
przedemerytalne, zasilek dla 0sob bezrobotnych, stypendium socjalne, naukowe, swiadczenia pienigzne z pomocy
spolecznej, swiadczenie rodzicielskie i inne wymagane dokumenty

We wspolnym gospodarstwie domowym pozostaje(a) ............. 0sOb/osoby.
(podac¢ liczbg)

Do wniosku nalezy zataczy¢ dokument(y) (stosowny/e do rodzaju wskazanego zrédta dochodu)
okreslajacy(e) wysokos¢ ewentualnych dochoddéw wszystkich 0sdb pozostajacych we wspolnym
gospodarstwie domowym (przede wszystkim: zaswiadczenie o wysokosci dochodow; zaswiadczenie
o korzystaniu ze $§wiadczen pieni¢znych zasitkéw rodzinnych z pomocy spotecznej).

Do dochodu nie wlicza sie: Swiadczenia Wychowawczego, oraz $wiadczenia ,, Dobry Start”

Sredni miesieczny dochéd netto na jednego cztonka gospodarstwa domowego (zgodnie z zataczonymi
dokumentami) wynosi................. Zh(stownie:. ..o

b) Uzasadnienie przyznania pomocy

Zlozenie wniosku uzasadniam:
(opisa¢ zdarzenie losowe i podaé date jego wystapienia )



5. Pozadana forma Swiadczenia pomocy materialnej*
[0 $wiadczenie pieni¢zne na pokrycie wydatkow zwigzanych z procesem edukacyjnym

O pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym

* zaznaczy¢ odpowiedni kwadrat

6. Zalaczone do wniosku dokumenty:

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis wnioskodawcy)

7. Po§wiadczenie o uczeszczaniu ucznia, shuchacza, wychowanka do szkoly, kolegium

(imi¢ 1 nazwisko ucznia, stuchacza)

uczeszeza do klasy/jest stuchaczem. ...,

(miejscowos¢, data) (pieczatka i podpis dyrektora
szkoty, kolegium



OSWIADCZENIE

1. Uprzedzony(a) o odpowiedzialno$ci karnej z art. 233 §1 i §6 Kodeksu karnego za falszywe zeznania
lub zatajenie prawdy o$wiadczam, Ze przedstawione dane sg zgodne ze stanem faktycznym.

2. Zapoznalem(am) si¢ z warunkami uprawniajacymi do korzystania ze stypendium szkolnego.

3. Zobowiazuje¢ si¢ niezwlocznie informowac¢ Dyrektora Osrodka Pomocy Spolecznej w YLazach
o zmianie lub ustaniu przyczyn bedacych podstawa przyznania stypendium, a takze o fakcie
zaprzestania nauki przez ucznia/ shuchacza/ wychowanka czy zmianie przez niego miejsca
zamieszkania poza obszar gminy Lazy.

4. Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku, dla celéw zwigzanych
z przyznaniem pomocy materialnej o charakterze socjalnym, zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997
r. 0 ochronie danych osobowych (tj.: Dz. U. z 2018r. poz. 1000 z p6Zn. zm.).

5. Nienalezne pobrane stypendium szkolne podlega $ciagnieciu w trybie przepiséw o postepowaniu
egzekucyjnym w administracji.

(miejscowos¢, data) (czytelny podpis wnioskodawcy)

1. Proszg o przekazanie srodkow pienieznych otrzymanych w ramach stypendium szkolnego na konto:

2. W formie gotowkowej

( data i podpis)



