                                                                                                       ..…………., dnia……………..

…………………………………..

 ( imię i nazwisko wnioskodawcy )

…………………………………..

         ( adres zamieszkania )

…………………………………..

                 ( nr telefonu )

WÓJT GMINY OBSZA
WNIOSEK

o przyznanie pomocy materialnej o charakterze socjalnym
1)………………………………………………………………………………………………...
               imię i nazwisko ucznia
2)…………………………………………….    PESEL………………………………………...
               data i miejsce urodzenia
3)  W roku szkolnym 2017/2018 jest uczniem klasy……………  

Typ szkoły:(Podstawowa  (Gimnazjum     (Zawodowa     (Technikum     (Liceum                      

(Branżowa   (Inna …………… 
Nazwa i adres szkoły ……………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………..

4)………………………………………………………………………………………………...
                imiona i nazwiska rodziców / prawnych opiekunów ucznia
5)………………………………………………………………………………………………...
                miejsce zamieszkania
6)  Uzasadnienie złożenia wniosku: 

( niskie dochody w rodzinie;

( występujące w rodzinie bezrobocie;

( występująca w rodzinie niepełnosprawność, długotrwała choroba;
( występujący w rodzinie alkoholizm;
( wielodzietność;

( rodzina niepełna;
( inne…………………………………………………………………………………………...

7) Pożądana forma świadczenia pomocy materialnej : 
( stypendium szkolne w formie świadczenia pieniężnego jako refundacja poniesionych wydatków zgodnie z Rozdziałem 2 Regulaminu udzielania pomocy materialnej o charakterze socjalnym dla uczniów zamieszkałych na terenie gminy Obsza.
( stypendium szkolne w formie całkowitego lub częściowego pokrycia kosztów związanych 
z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania
( stypendium szkolne w formie pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym, w tym 
w szczególności zakupu podręczników
( zasiłek szkolny
8)  Liczba osób pozostająca we wspólnym gospodarstwie: ………..

9) Oświadczenie o członkach rodziny ucznia pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym:

	L. p
	Nazwisko i imię
	PESEL
	Stopień pokrewień-
stwa
	Miejsce pracy/nauki

	1
	
	
	wnioskodawca
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	


10) Dochody gospodarstwa domowego:

(źródła oraz kwota miesięcznego dochodu (netto) rodziny uzyskanego w miesiącu poprzedzającym złożenie wniosku tj. sierpniu 2017 r. udokumentowane stosownymi zaświadczeniami / oświadczeniami  lub poświadczone na wniosku )
	Lp.
	Źródło dochodu
	Wartość dochodu

	1.
	Wynagrodzenie ze stosunku pracy
	

	2.
	Dochód z gospodarstwa rolnego ( 288 zł z ha przeliczeniowego)
	

	3.
	Emerytura, renta, renta strukturalna
	

	4.
	Praca dorywcza
	

	5.
	Świadczenia rodzinne, zasiłki, dodatki (energetyczny, mieszkaniowy)
	

	6.
	Dochód z działalności gospodarczej
	

	7.
	Zasiłek dla bezrobotnych
	

	8.
	Alimenty, fundusz alimentacyjny
	

	9.
	Inne stypendia o charakterze socjalnym
	

	10.
	Inne dochody
	

	11.
	Razem:
	

	12.
	Liczba osób w rodzinie:
	

	13.
	Miesięczny dochód na osobę w rodzinie:
	


*właściwe zakreślić
11) Proszę o wypłatę świadczenia na następujący nr rachunku bankowego:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


OŚWIADCZENIA
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych we wniosku, w celu przyznania i wypłaty pomocy materialnej, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych ( Dz. U. z 2002r. Nr 101, poz. 926 z późn. zm. ).

Świadomy i uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 kodeksu karnego, potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zamieszczonych we wniosku.

Zobowiązuję się niezwłocznie powiadomić Wójta Gminy Obsza o zmianie sytuacji materialnej rodziny zwiększeniu dochodu rodziny lub zaprzestaniu uczęszczania ucznia do szkoły, oraz o otrzymywaniu innego stypendium o charakterze socjalnym przez ucznia. 


Oświadczam, że jestem świadoma(y) odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

                                                                                                       ………………………………………….
                                                                                                                                  czytelny podpis wnioskodawcy
