
Formularz wniosku o przyznanie pomocy materialnej o charakterze socjalnym składany przez rodziców lub pełnoletniego ucznia lub słuchacza kolegium

		 				                                     Do Wójta Gminy Kruklanki


....................................................................................................................................................................
(imię i nazwisko rodzica lub pełnoletniego ucznia (słuchacza)

zamieszkały(a) w........................................................................................................................................
(adres zamieszkania składającego wniosek)

I.
1. Składam wniosek o przyznanie w roku szkolnym........................................:
1) Stypendium szkolnego
2) Zasiłku szkolnego

2. dla ucznia (słuchacza)...........................................................................................................................
                                                          (nazwisko i imię ucznia (słuchacza) i stopień pokrewieństwa)
3. Data urodzenia,.....................................................,PESEL..................................................................
4. zamieszkałego w ...............................................................................nr telefonu.................................
			               (adres zamieszkania)

5. uczącego się w .......................................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………
			                               (klasa, szkoła i adres szkoły)

6. Miejsce zameldowania – potwierdzenie z akt Ewidencji Ludności w Urzędzie Gminy

								 ......................................................
								             (podpis i pieczątka)
II. 
7. Opinia dyrektora szkoły:
Propozycja udzielenia stypendium w formie:
1. Całkowitego lub częściowego pokrycia kosztów udziału w zajęciach edukacyjnych, w tym wyrównawczych wykraczających poza zajęcia realizowane w szkole w ramach planu nauczania a także udział w zajęciach edukacyjnych realizowanych poza szkołą.
2. Pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym, w tym w szczególności zakup podręczników.
3. Całkowite lub częściowe pokrycie kosztów związanych z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania.
4. Inne (podać jakie?)...............................................................................................................................
5. Pobiera / nie pobiera stypendium przyznane przez..............................................................................
.............................................................................w wysokości............................................................
6. Dodatkowe informacje o uczniu mające wpływ na przyznanie stypendium……………………….....
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

								....................................................
					(podpis i pieczątka dyrektora szkoły)

8. Pobieram / nie pobieram stypendium...............................w wysokości.............................................
przyznane przez........................................................................................................................................
III.
9. Dane uzasadniające przyznanie stypendium szkolnego.
Należy zakreślić występujące w rodzinie dysfunkcje:
· bezrobocie
· niepełnosprawność
· ciężka lub długotrwała choroba
· trudności opiekuńczo - wychowawcze
· alkoholizm, narkomania 
· zdarzenie losowe
jakie, opis:...................................................................................................................................................
· inne opis:..............................................................................................................................................

IV. 
10. Proszę o przyznanie stypendium szkolnego w formie:
· pieniężnej
· rzeczowej 
(określić jaka?)............................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................

								....................................................
								         (podpis wnioskodawcy)
V. 
11. Dane o stanie rodziny i o dochodach
Świadomy(a) odpowiedzialności za podanie nieprawdziwych danych oświadczam, że
1) moja rodzina składa się z .............niżej wymienionych osób pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym,

	
Lp.
	
Imię i nazwisko
	Data urodzenia
PESEL
	
Miejsce pracy - nauki
	
Stopień pokrewieństwa

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


2)członkowie mojej rodziny:
· posiadają / nie posiadają gospodarstwo rolne o pow................ha przeliczeniowego – potwierdzone przez odpowiedni Urząd Gminy:.........................................................................................................
 ...................................................................................................................................................................
 ...................................................................................................................................................................									

……………………………….
									           (podpis i pieczątka)
· prowadzą / nie prowadzą pozarolniczą działalność gospodarczą


3) łączne miesięczne dochody członków rodziny pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym z miesiąca poprzedzającego złożenie wniosku, wg załączonych do wniosku dokumentów wymienionych w pouczeniu, poświadczających uzyskane dochody wynoszą:.............................................................zł.


	Lp
	Rodzaj dochodu
	Kwota

	1.
	Wynagrodzenie za pracę
	

	2. 
	Emerytury, renty inwalidzkie, socjalne i rodzinne
	

	3.
	Stałe zasiłki z pomocy społecznej
	

	4. 
	Świadczenia rodzinne
	

	5.
	Dodatek mieszkaniowy
	

	6.
	Zasiłek dla bezrobotnych
	

	7.
	Dochody z gospodarstwa rolnego
	

	8.
	Dochody z działalności gospodarczej
	

	9.
	Inne dochody
	

	10
	DOCHODY OGÓŁEM
	



12. Średni miesięczny dochód na jedną osobę w rodzinie wynosi.......................

13. Rodzina korzysta / nie korzysta ze świadczeń pomocy społecznej – potwierdzone przez Ośrodek Pomocy Społecznej
- zasiłków stałych…………………………………………………………………………………………
- dodatku mieszkaniowego……………………………………………………………………………….
- świadczeń rodzinnych…………………………………………………………………………………..

									……………………………….
									           (podpis i pieczątka)


Do wniosku załączam:
· zaświadczenie albo oświadczenie o wysokości dochodów
· inne dokumenty....................................................................................................................................
(wymienić ilość i rodzaj dokumentów)
…………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………….





…………………………..dnia……………………..				………………………………………
									         (podpis wnioskodawcy)















Oświadczam, że
Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 Kodeksu karnego potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zamieszczonych w deklaracji. 



	Kruklanki, dnia ……………………….
	……………………………
(podpis wnioskodawcy)


       
	Wyrażam zgodę na przetwarzania danych osobowych w zakresie nr telefonu*, zawartego 
w niniejszym wniosku przez Gminę Kruklanki, ul. ul. 22 Lipca 10,  11 - 612 Kruklanki, 


tel.: 87 421 70 02 w celu przekazywania przez Urząd istotnych informacji związanych 
z prowadzonym postępowaniem. 
*   Dane nieobowiązkowe – wnioskodawca nie musi ich podawać, ale ich podanie może ułatwić kontakt z wnioskodawcą w celu rozpatrzenia i załatwienia sprawy. Wnioskodawca ma prawo zmienić oświadczenie dotyczące zgody (wycofać zgodę), w formie pisemnej, w dowolnym momencie. 





	Kruklanki, dnia ……………………….
	……………………………
(podpis wnioskodawcy)



	
	Zapoznałem/am się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania. 







	Kruklanki, dnia ……………………….
	[bookmark: _Hlk11131157]……………………………
(podpis wnioskodawcy)





