Zatacznik Nr 1 do requlaminu
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7. 110$¢ os6b w rodzinie:

Lp. Imig i nazwisko Stopien pokrewienstwa Data urodzenia Pesel Dochéd (netto)
1. whnioskodawca

2.
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10.

11.

12.

Dochéd faczny (netto)

Dochdd na jedna osobe w rodzinie (netto)

Dane uzasadniaj ace przyznanie pomocy material nej
« trudna sytuacja materialna wynikajgca z niskich dochodéw na osobe w rodzinie  TAK/NIE *

* bezrobocie TAK/NIE*

* niepetnosprawnosé TAK/NIE*

» ciezka lub dtugotrwata choroba TAK/NIE*

* wiel odzietnos¢ TAK/NIE*

* brak umigjetnosci wypetniania funkcji opiekunczo-wychowawczych TAK/NIE*
* alkoholizm lub narkomania TAK/NIE*

* rodzina niepetna TAK NIE*

* Wystapito zdarzenie losowe TAK/NIE *

Czy uczen otrzymuje inne stypendium o charakterze socjalnym ze srodkéw publicznych? TAK/NIE* jezeli tak, to w jakiej wysokosci

Potwierdzam /nie potwierdzam* realizacje obowigzku szkolnego
(w przypadku braku realizacji obowiazku nauki prosze o wskazanie danych dziecka)

(miejscowosé, data) (podpis dyrektora szkoty)

Whniosek nalezy zlozy¢é w siedzibie Migsko - Gminnego Osrodka Pomocy Spoleczng w Bobolicach,
ul. J. Narodoweg 13, u pracownika socjalnego w terminie do 15 wrze$nia danego roku a w przypadku stuchaczy kolegiéw
nauczycielskich, nauczycielskich kolegiéw jezykdéw obcych i kolegiow pracownikow stuzb spolecznych — do dnia 15
pazdzier nika danego roku wraz z wszystkimi wymaganymi zaswiadczeniami.

(migj scowosé, data) (podpis sktadaj acego wni osek)

* 1mi AnmAtroAliaa Ao AL L



OSWIADCZENIE
Janizej podpisany/a, jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnegj za ztozenie fatszywego oswiadczenia stosownie do art. 758 2
ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. kodeks postepowania administracyjnego (tj. Dz. U. z 2000 r. Nr 98 poz. 1071 z pdzn. zm.),
oraz art. 90n ust.5austawy z dnia 7 wrzesnia1991r. o systemie oswiaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256, poz.2572 z pdzn. zm.)
i oéwiadczam ze;
Zaspokoitem/am we wiasnym zakresie wszystkie potrzeby edukacyjne mojego dziecka/moich dzieci w roku szkolnym........................ ,Witym:
»1) catkowitego lub czgsciowego pokrycia kosztdw udzialu w zgj¢ciach edukacyjnych, w tym wyréwnawczych, wykraczgjacych poza zajgcia
realizowane w SZK0l € w ramach planu nauczania, atakze udziatu w zajeciach edukacyjnych realizowanych poza SZkOig,t.j .w szczegolnosei:

a) korepetycje TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
b) kursy (np. jezykowe, sportowe, artystyczne itp.) TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
) ubezpieczenie TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
d) koszt udziatu w wycieczkach szkolnych , bilet do king, teatru , muzeum itp. TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
€) koszt wyjazdu na , zielong szkote TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
f) inne zajecia szkolne TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
2) pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym, w tym w szczeg6lnosci zakupu:

a) podrecznikéw ( w tym podreczniki, ¢wiczenia, lektury, stowniki, atlasy, encyklopedie itp.) TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
b) artykutéw szkolnych (w tym zeszyty, kredki, farby, przybory geometryczne i inne przybory szkolne,

zakup tornistralub plecakaitp.) TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
¢) obuwia sportowego TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
d) stroju gimnastycznego (w tym koszulki, spodenki, skarpetki, dres, bluza sportowa, spodnie sportowe itp.) TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
€) stroju szkolnego (w tym biata bluzka, spddnica, garnitur, spodnie galowe, biata koszula) TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
) mundurka szkolnego TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
g)okularéw korekcyjnych TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
h) biurka do nauki i krzesta do biurka TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
i) sprzetu komputerowego (komputer, monitor, klawiatura, myszka) oraz programéw komputerowych edukacyjnych  TAK/ NIE/NIE DOTYCZY*
j) pomocy dydaktycznych (pokrycie kosztow abonamentu inter netowego od wrzesnia do czerwca) TAK/ NIE/NIEDOTYCZY*
3) catkowitego lub czgsciowego pokrycia kosztdw zwigzanych z pobieraniem nauki poza migjscem zamieszkania w tym:

a) zakwaterowanie i wyzywienie (internat, bursa, stancja) TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
b) czesne na nauke w szkole TAK/NIE/NIEDOTYCZY*
c) dojazdy do szkoly TAK/NIE/NIE DOTYCZY*

Jednoczesnie oswiadczam, ze:

* dysponuj¢ fakturami za zakupione artykuly i zataczam do wniosku ,jezeli kwota pobranego swiadczenia be;d2|e wyzsza niz przedstam one faktury
zob0W|a,zu1¢ si¢ rozliczy¢ do dnia...

* nie dysponuje fakturami za zakupl one artykuly i zob()\Nla,ZUje; se; dostarczyc do drla

W przypadku zakupu pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym czy tez za udziat w zgjeciach edukacyjnych — refundacja poniesionych
wydatkéw nastapi w formie gotéwkowej po przedstawieniu oryginatéw faktur lub rachunkéw wystawionych na imie i nazwisko rodzica, opiekuna
lub petnoletniego ucznia.

Stypendium szkolne w formie catkowitego lub cz¢sciowego pokrycia kosztow zwiazanych z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania -
refundacja nastagpi w formie gotéwkowej po przedstawieniu dokumentéw potwierdzajacych ich powstanie lub w formie przelewu na rachunek
danej instytucji po przedstawieniu konta bankowego

(miejscowos¢, data) (podpis sktadajacego oswiadczenie)
*niepotrzebne skresli¢

Oswiadczam , ze zgodnie z art. 23 ust.1 pkt. 1 i art. 27 ust. 2 pkt. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych
(Dz. U. 22002 Nr 101, poz. 926 z pézn, zm.) wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych przez Migjsko-Gminny Osrodek Pomocy
Spotecznegj w Bobolicach, ul. Jednosci Narodowej 13.

Jednoczesnie wyrazam zgode na przekazywanie moich danych osobowych innym podmiotom realizujacym zadania pomocy spotecznej.
Celem przetwarzania danych osobowych jest realizowanie przez tutejszy osrodek : zadan okreslonych ustawa o systemie oswiaty , zadan z zakresu
pomocy spotecznej zlecornych osrodkowi przez podmioty uprawnione na podstawie odrgbnych przepisdw, zadan okreSlonych prawem,
realizowanych dla dobra publicznego.

Jednoczesnie oswiadczam, ze zostatlem/am poinformowany/a o0 przystugujacych mi, na podstawie ww. ustawy o ochronie danych
osobowych, uprawnieniach a w szczegdlnosci o prawie wgladu do swoich danych i prawie ich poprawiania -tj. o uprawnieniach wynikaacych
z art. 24 ust. 1 oraz art. 32 ustawy o ochronie danych osobowych.

(imig i nazwisko osoby przyjmujacej oswiadczenie) (detai podpis sktadajacego)

Pouczenie:

Art. 75 8§ 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. kodeks post gpowani a admini stracyj nego brzmi:

» Jezeli przepis prawa nie wymaga urz¢dowego potwierdzenia okreslonych faktéw lub stanu prawnego w drodze zaswiadczenia wiasciwego organu administracji ,
organ administracji publicznej odbiera od strony, na jej wniosek, o$wiadczenie ztozone pod rygorem odpowiedzialnosci za fatszywe zeznania. Przepis art. 838 3
stosuj e si¢ odpowi ednio”

Art. 90n ust. 5a brzmi:

» OSwiadczenia, o ktérych mowa w ugt. 4 pkt 3i udt. 5, sktada s¢ pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za sktadanie falszywych zeznan . sktadajacy oswiadczenie
jest obowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujacej tresci : , Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karng za ztozenie falszywego oswiadczenia, Klauzula
tazast¢puje pouczenie organu o odpowiedzial nosci karngj za sktadanie fatszywych zeznan.



