Wniosek o przyznanie pomocy materialnej

w roku szkolnym ............ / ............

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

(imię i nazwisko rodziców ucznia/ pełnoletniego ucznia)

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

                              (PESEL ucznia)

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

                          (adres zamieszkania)

telefon:.........................................................

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

                         (nazwa szkoły, klasa)                                                                                    Do 

                                                                                  Wójta Gminy Waganiec
                Proszę o przyznanie mi / mojemu dziecku* ....................................................................

pomocy materialnej w formie:

 *1. stypendium szkolnego

 *2. zasiłku szkolnego

Uzasadnienie wniosku. (wskazać w szczególności czy w rodzinie występuje: np. bezrobocie, niepełnosprawność, ciężka lub długotrwała choroba, wielodzietność, rodzina niepełna itp.).   

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

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

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

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

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

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

...........................................................................................................................................................
   (opisać okoliczności powodujące trudną sytuację materialną rodziny lub zdarzenie losowe w przypadku ubiegania się                        

    o zasiłek szkolny)

Pożądaną formą pomocy inną niż pieniężną jest: 

a) całkowite lub częściowe pokrycie kosztów udziału w zajęciach edukacyjnych,                                w tym wyrównawczych, wykraczających poza zajęcia realizowane w szkole w ramach planu nauczania,  udziału w zajęciach edukacyjnych realizowanych poza szkołą, a także całkowitego lub częściowego pokrycia kosztów w zajęciach ogólnorozwojowych  np. zajęcia na basenie, turystyka szkolna, wstęp do muzeum itp.  ...................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................
                                       (rodzaj zajęć)

      prowadzone przez ....................................................................................................................

                                                  (nazwa i adres podmiotu prowadzącego zajęcia)

*niepotrzebne skreślić

b) pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym, w tym w szczególności zakup podręczników, lektur, encyklopedii, innych książek pomocnych w realizacji procesu dydaktycznego, zakup pomocy dydaktycznych, w tym specjalistycznych edukacyjnych programów komputerowych,               zakup wyposażenia osobistego bezpośrednio związanego z realizacją procesu dydaktycznego,       w tym zeszytów, długopisów, piórników, plecaków, tornistrów, zakup stroju sportowego              na zajęcia wychowania fizycznego, opłata abonamentu internetowego, zakup rzeczy                       i przedmiotów nie stanowiących pomocy dydaktycznych, ale mających wpływ na realizację procesu edukacyjnego lub wykonywanie obowiązku szkolnego przez ucznia itp. (wymienić jakie):               ..............................................................................................................................................

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

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

c) całkowite lub częściowe pokrycie kosztów związanych z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania przez uczniów szkół ponadgimnazjalnych i słuchaczy kolegiów: 

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

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

d) inne (wymienić jakie) ...................................................................................................................................

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

I. Sytuacja rodzinna ucznia:

Oświadczam, że moja rodzina składa się z niżej wymienionych osób, pozostających    

    we  wspólnym gospodarstwie domowym:

	L.p.
	Imię i nazwisko
	Rok

urodzenia
	Miejsce pracy/

nauki
	Stopień

pokrewieństwa

wobec

wnioskodawcy


	Miesięczna

Wysokość

dochodu

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Wyżej wymienione dochody należy potwierdzić zaświadczeniem o ich wysokości, odcinkiem pobranej emerytury/renty lub informacją o korzystaniu    ze świadczeń pieniężnych z pomocy społecznej.

Oświadczenie

Świadomy odpowiedzialności karnej za podanie nieprawdziwych danych i obowiązku zwrotu nieprawnie pobranej pomocy materialnej oświadczam, że podane wyżej informacje dotyczące mojej rodziny żyjącej we wspólnym gospodarstwie domowym oraz wykazane rodzaje dochodów są kompletne i zgodne ze stanem faktycznym.

Zobowiązuję się do poinformowania o zachodzących zmianach w mojej sytuacji rodzinnej   i majątkowej.

Ponadto oświadczam, że nie osiągam żadnych dodatkowych dochodów niż wymieniłam/em   we wniosku.

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

            (data)                                                             (podpis rodzica / opiekuna prawnego,

                                                                                                           pełnoletniego ucznia)

Do wniosku należy dołączyć:

1.Zaświadczenie o dochodzie rodziny – z miesiąca poprzedzającego złożenie wniosku lub   

   w przypadku utraty dochodu – z miesiąca, w którym wniosek został złożony,

2.Informacja z Urzędu Gminy o uzyskanych dochodach, jeśli rodzice lub opiekunowie   

   posiadają gospodarstwo rolne,

3.Informacja o korzystaniu ze świadczeń pieniężnych z pomocy społecznej,

4.Inne poświadczone dokumenty potwierdzające trudną sytuację materialną:

a) w przypadku utraty pracy zaświadczenie z Powiatowego Urzędu Pracy o wysokości        i okresie przysługiwania zasiłku dla bezrobotnych lub o utracie prawa do zasiłku,

b) decyzje dotyczące przyznania i wysokości świadczeń emerytalnych.

POUCZENIE:

1. Wniosek mogą złożyć:

· rodzice ucznia,

· prawni opiekunowie,

· pełnoletni uczeń,

· dyrektor szkoły.

2. Dochód umożliwiający ubieganie się o stypendium szkolne jest to miesięczny dochód  

    rodziny w miesiącu poprzedzającym miesiąc złożenia wniosku nie przekraczający               

    w przeliczeniu na osobę kwoty ustalonej w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy o pomocy  

    społecznej.     
 3. Wniosek o przyznanie stypendium szkolnego składa się do dnia 15 września danego roku  

    szkolnego , a w przypadku słuchaczy kolegiów nauczycielskich, nauczycielskich kolegiów 

    języków obcych i pracowników służb społecznych – do dnia 15 października danego roku  

    szkolnego.               

II. (WYPEŁNIA DYREKTOR SZKOŁY, KOLEGIUM LUB OŚRODKA)

     1. POŚWIADCZENIE O UCZĘSZCZANIU UCZNIA/SŁUCHACZA DO SZKOŁY,  

         KOLEGIUM LUB OŚRODKA

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

            (imię i nazwisko ucznia/uczennicy/słuchacza)

     uczęszcza do klasy (jest słuchaczem) .....................................................................................

     w ..............................................................................................................................................

                                          (nazwa i adres szkoły lub pieczęć adresowa)

     2. OPINIA DYREKTORA SZKOŁY/ KOLEGIUM LUB OŚRODKA

         (opinia powinna w szczególności opisywać: sytuację materialną ucznia,  systematyczne 

          uczestniczenie w  zajęciach, braki w wyposażeniu w podręczniki i przybory szkolne itp. oraz zawierać  

          propozycję wyboru formy stypendium). 

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

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

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

.

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

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

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

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

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

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

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

                                   (data)                                                                         (podpis dyrektora szkoły/ kolegium lub ośrodka)

