..................................................

..................................................

..................................................

Imię i nazwisko rodzica lub pełnoletniego 

ucznia (słuchacza) i adres zamieszkania

składającego wniosek, tel. kontaktowy

Do WÓJTA GMINY GIDLE

I. Składam wniosek o przyznanie stypendium szkolnego w roku szkolnym 2014/2015
      Dla ucznia (słuchacza)**..................................................................................................................

                                                                     (nazwisko i imię ucznia, słuchacza)

        Zamieszkałego w .............................................................................................................................

      Uczącego się w ................................................................................................................................

                                                            (nazwa i adres szkoły, klasa)

II. Pożądaną formą stypendium szkolnego jest:

	⁯ całkowite (częściowe)**pokrycie kosztów udziału w zajęciach edukacyjnych, w tym wyrównawczych, wykraczających poza zajęcia realizowane w szkole w ramach planu nauczania, a także udziału w zajęciach edukacyjnych realizowanych poza szkołą

⁯ pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym, w tym zakup podręczników szkolnych

⁯ pokrycie kosztów związanych z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania w tym koszty dojazdu                                    i zakwaterowania (szkoły ponadgimnazjalne i kolegia)

⁯ świadczenie pieniężne (szkoły ponadgimnazjalne i kolegia)


Złożenie wniosku uzasadniam trudną sytuacją materialną wynikającą w szczególności z:

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

(opisać okoliczności powodujące trudną sytuację materialną rodziny)

Opinia dyrektora szkoły:

..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................    ..........................................................................................................................................................

.................................., dnia ............................                               ................................................









                        (podpis i pieczęć dyrektora)

Załącznik Nr 1.

Oświadczenie o dochodach rodziny wnioskodawcy

Oświadczam, że moje gospodarstwo domowe składa się z następujących osób i w podanym okresie dochody członków rodziny wynoszą:

	L. p.
	Imię i nazwisko
	Data urodzenia
	Miejsce nauki lub zatrudnienia
	Stopień pokrewieństwa
	Wysokość doch. netto w zł za           m-c poprzedzający  m-c złożenia wniosku

	1.
	
	
	
	wnioskodawca
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	

	Łączny dochód rodziny miesięcznie NETTO wynosi:


	

	Oświadczam, że średni miesięczny dochód NETTO na jedną osobę               
w rodzinie wynosi:
	


UWAGA! Liczbę osób należy potwierdzić w tut. Ewidencji ludności pok. Nr 4.

Załącznik Nr 2.

Oświadczam, że uczeń/słuchacz nie otrzymuje innego stypendium o charakterze socjalnym                            ze środków publicznych.

Składając osobiście niniejszą deklarację oświadczam, że jest mi wiadome, że dokumenty na podstawie, których zadeklarowałem (am) dochody jestem zobowiązany (a) przechowywać przez okres 3 lat, a uprzedzony (a)                              o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 kodeksu karnego, potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zamieszczonych w deklaracji.

                                                                                                  ........................................................................................

                                                                                                                       (podpis jednego z rodziców)

Załącznik Nr 3.

UWAGA! Poniższe zaświadczenie należy wypełnić w pok. Nr 1.

Urząd Gminy w Gidlach zaświadcza, że Pan/Pani.............................................................................

zam. ....................................................................................................................................................

posiada/nie posiada ** gospodarstwa rolnego o powierzchni......................................ha fizycznych.

Ilość hektarów przeliczeniowych: ……..…..................................................................... x  250,00zł.





 sierpień
Przychodowość za m-c ......................................2014 roku wynosi ...............................................zł.


 .................................................................................







     (podpis i pieczęć osoby wystawiającej zaświadczenie)

Załącznik Nr 4.

UWAGA! Poniższe zaświadczenie należy wypełnić w Gminnym Ośrodku Pomocy Społecznej.

Zaświadcza się, że Pan/i ....................................................otrzymuje .................................................

w wysokości........................... złotych.







..........................................................................







  (podpis i pieczęć osoby wystawiającej zaświadczenie)
Do wniosku załączam*:

1) Zaświadczenie o wysokości dochodów netto za m-c poprzedzający m-c złożenia wniosku.

2) Zaświadczenie z Powiatowego Urzędu Pracy o figurowaniu w rejestrze osób bezrobotnych.

3) Orzeczenie lekarskie o stopniu niepełnosprawności.

4) Inne dokumenty:

.........................................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................................





(wymienić jakie?)
Oświadczenie wnioskodawcy:
1. Ja niżej podpisany/a świadomy/a i uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej wynikającej                       z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeks karny (Dz.U. Nr 88 poz. 553 z późn. zmianami)                       o składaniu fałszywych zeznań lub zatajenie prawdy oświadczam, że wszystkie powyższe dane zawarte we wniosku są zgodne z prawdą.

2. Ja niżej podpisany/a świadomy/a i uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej wynikającej                        z art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. Kodeks karny (Dz.U. Nr 88 poz. 553 z późn. zmianami) o składaniu fałszywych zeznań lub zatajenie prawdy, składam stosowne do art. 75 § 2 KPA                     w brzmieniu “Jeżeli przepis prawa nie wymaga urzędowego potwierdzenia określonych faktów               lub stanu prawnego w drodze zaświadczenia właściwego organu administracji, organ administracji publicznej odbiera od strony, na jej wniosek, oświadczenie złożone pod rygorem odpowiedzialności za fałszywe zeznania” oświadczenie, iż utrzymuję się z dochodów zgodnie z przedstawionymi dokumentami.

3. Zobowiązuję się – zgodnie z art. 90o ustawy z dnia 7 września 1991r. o systemie oświaty                (Dz.U. z 2004r. Nr 256 poz. 2572 z późniejszymi zmianami) niezwłocznie informować organ przyznający stypendium o wszelkich zmianach okoliczności oraz o ustaniu przyczyn będących podstawą przyznania na mój wniosek stypendium szkolnego.

4. Zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity                 Dz.U. z 2002r. Nr 101 poz. 926 z późniejszymi zmianami) wyrażam zgodę na wykorzystanie danych zawartych we wniosku do realizacji programu przyznawania pomocy materialnej                        o charakterze socjalnym dla uczniów – stypendium szkolne.

Zostałem/am poinformowany/a o przysługującym mi prawie wglądu do danych osobowych,                     ich poprawiania i kontroli przetwarzania.
Gidle, dn.
...........................................................                                                ....................................................


                 (data)


                                                                  (podpis składającego wniosek)
Objaśnienia:

* podkreślić pozycje, które dotyczą

** niepotrzebne skreślić


Informacja o stypendiach oraz zasiłkach szkolnych:
Stypendium szkolne może otrzymać osoba, której dochód na jednego członka rodziny                            nie przekracza 456 złotych oraz zostanie spełniona, co najmniej jedna z następujących przyczyn: bezrobocie, niepełnosprawność, ciężka lub długotrwała choroba, wielodzietność, brak umiejętności wypełniania funkcji opiekuńczo-wychowawczych, alkoholizm lub narkomania, a także gdy rodzina jest niepełna lub wystąpiło zdarzenie losowe.
Wystąpienie powyższych przyczyn należy udokumentować, tj.:

· w przypadku długotrwałej lub ciężkiej choroby – orzeczeniem lekarskim o stopniu niepełnosprawności lub kartą choroby;

· w przypadku bezrobocia – zaświadczeniem z Powiatowego Urzędu Pracy;

· w przypadku rodzin niepełnych – orzeczeniem o rozwodzie lub aktem zgonu;

· w przypadku alkoholizmu/narkomanii – orzeczeniem lekarskim lub zaświadczeniem                 o skierowaniu na leczenie odwykowe;

· wielodzietność tj. troje lub więcej dzieci.
Zasiłek szkolny jest to jednorazowa pomoc, o którą można się ubiegać w ciągu 2 miesięcy               od dnia wystąpienia zdarzenia: pożaru, klęski żywiołowej, nagłej i ciężkiej choroby (ucznia, rodzica lub opiekuna prawnego) lub w wypadku śmierci (rodzica, prawnego opiekuna ucznia).

Do wniosku należy dołączyć:

W przypadku osób zatrudnionych należy dostarczyć zaświadczenie z zakładu pracy o wysokości dochodów* netto za miesiąc poprzedzający miesiąc złożenia wniosku.

Jeżeli rodzice podlegają ubezpieczeniu w KRUS-ie należy dostarczyć dowód wpłaty składki                 na KRUS za III kwartał 2014r. (w celu pomniejszenia dochodu).

Jeżeli rodzice /rodzic/ są na rencie lub emeryturze należy doręczyć odcinek renty, emerytury                    za miesiąc poprzedzający miesiąc złożenia wniosku oraz dokument informujący o wysokości pobieranego zasiłku rodzinnego i pielęgnacyjnego.

Jeżeli rodzice /rodzic/ są bezrobotni i pobierają zasiłek należy doręczyć stosowne zaświadczenie              o wysokości świadczenia za miesiąc poprzedzający miesiąc złożenia wniosku z Powiatowego Urzędu Pracy.

Jeżeli rodzice /rodzic/ są bezrobotni bez prawa do zasiłku należy również doręczyć zaświadczenie  z Urzędu Pracy za miesiąc poprzedzający miesiąc złożenia wniosku.

Jeżeli rodzice /rodzic/ uzyskują dochody z pozarolniczej działalności gospodarczej, składają zaświadczenie o formie opodatkowania wydane przez Naczelnika Urzędu Skarbowego                         oraz oświadczenie o wysokości dochodów.

Formularze wniosków są dostępne w sekretariacie oraz w holu Urzędu Gminy od dnia                       18 sierpnia 2014r.

Kompletnie wypełnione wnioski należy składać w sekretariacie Urzędu Gminy                                 pok. 9 w terminie od 1 września do 15 września 2014 roku (a w przypadku słuchaczy kolegiów nauczycielskich, nauczycielskich kolegiów języków obcych i kolegiów pracowników służb społecznych do 15 października 2014r.).
* Za dochód uważa się sumę miesięcznych przychodów z miesiąca poprzedzającego złożenie wniosku                                   lub w przypadku utraty dochodu z miesiąca, w którym wniosek został złożony, bez względu na tytuł i źródło                          ich uzyskania, jeżeli ustawa nie stanowi inaczej, pomniejszoną o:


1)
miesięczne obciążenie podatkiem dochodowym od osób fizycznych;


2)
składki na ubezpieczenie zdrowotne określone w przepisach o powszechnym ubezpieczeniu                                               w Narodowym Funduszu Zdrowia oraz ubezpieczenia społeczne określone w odrębnych przepisach;


3)
kwotę alimentów świadczonych na rzecz innych osób.

 /Ustawa o pomocy społecznej z dnia 12 marca 2004r.  DZ.U.2013.182/


 
