………………………………………                               ……………………………..                                                     
Imię i nazwisko  składającego wniosek                                                            miejscowość i data
………………………………………
        Adres zamieszkania
……………………………………………………

       Numer dowodu osobistego
………………………………………
          Telefon kontaktowy

                                                                                  Dyrektor

                                                                                  Zespołu Szkół nr 2

                                                                                  w  Nidzicy

WNIOSEK

o przyznanie dofinansowania zakupu podręczników dla uczniów rozpoczynających w roku szkolnym 2015/2016 naukę w klasach III szkoły podstawowej, którzy ubiegają się o pomoc na podstawie kryterium dochodowego, o którym mowa w art.5 ust. 1 ustawy z dnia 28 listopada 2003r. o świadczeniach rodzinnych (Dz.U. z 2015r. poz.114 i 693) tj. 574 zł netto na osobę w rodzinie,

 dla  ucznia: 

	Imię i nazwisko ucznia
	Data i miejsce urodzenia
	Adres zamieszkania
	W roku szk. 2015/2016 uczeń klasy

	
	
	
	


Sytuacja rodzinna ucznia :

Oświadczam, że moja rodzina składa się z niżej wymienionych osób, pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym:

	L.p
	Imię i nazwisko
	Data urodzenia
	Stopień pokrewieństwa
	Miejsce pracy/nauki

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.

6.


	
	
	
	

	7.
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	


A. Oświadczam, że rodzina korzysta ze świadczeń rodzinnych w formie zasiłku rodzinnego lub dodatku do zasiłku rodzinnego:

TAK                 /                      NIE

             (właściwe podkreślić)

Jeżeli TAK, proszę do wniosku załączyć zaświadczenie o korzystaniu ze świadczeń rodzinnych w formie zasiłku rodzinnego lub dodatku do zasiłku rodzinnego.

B. Jeżeli rodzina NIE korzysta ze świadczeń rodzinnych należy do wniosku dołączyć zaświadczenie o wysokości dochodów. 

W uzasadnionych przypadkach do wniosku można dołączyć  - zamiast zaświadczenia o wysokości dochodów – oświadczenie o wysokości dochodów.

Łączny dochód całego gospodarstwa domowego....................zł.

Średnia miesięczna wysokość dochodu na jedną osobę w rodzinie wynosi netto:…………………………………zł

Słownie:……………………………………………………………………………………………………………………

C. W przypadkach określonych w art.7 ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy społecznej ( Dz.U. z 2015r. poz. 163 i 693), pomoc może być udzielona uczniom  pochodzących z rodzin, w których dochód na osobę w rodzinie przekracza kryterium dochodowe ( tj. 574zł).

W tym wypadku proszę  do wniosku zamiast zaświadczenia o wysokości dochodów dołączyć uzasadnienie.

Uzasadnienie:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Oświadczam, że *

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

*Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

(niniejszą treść osoba składająca oświadczenie wypełnia własnoręcznie w wykropkowanym miejscu powyżej).

Art.233 § 1 Kodeksu Karnego: „Kto składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę podlega karze pozbawienia wolności do lat 3”
Art.233 § 2: „Warunkiem odpowiedzialności jest, aby przyjmujący zeznanie , działając w zakresie swoich uprawnień, uprzedził zeznającego o odpowiedzialności karnej za fałszywe zeznanie, działając w zakresie swoich uprawnień, uprzedził zeznającego o odpowiedzialności karnej za fałszywe zeznanie lub odebrał od niego przyrzeczenie”. 

….…………………………………………….
                                                                              Czytelny podpis wnioskodawcy

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych wyłącznie dla potrzeb programu pomocy materialnej.
      ……………………………………………………

     Czytelny podpis wnioskodawcy
