…………………………………
           
…………………………, dnia …………………..

(wnioskodawca)




(miejscowość)
…………………………………



WPŁYNĘŁO, DN. ……………….
             (adres zamieszkania)

……............................................
Tel. …………………………….
Do 
Wójta Gminy Człuchów

Wniosek o przyznanie stypendium szkolnego

na rok szkolny 2019/2020 

W związku z trudną sytuacją materialną wnioskuje o przyznanie pomocy materialnej w formie stypendium szkolnego dla ucznia/słuchacza.
I. Dane dotyczące ucznia/ słuchacza:

	Imię i nazwisko ucznia/słuchacza 
	

	Data urodzenia 
	

	PESEL
	

	Imię i nazwisko ojca
	

	Imię i nazwisko matki
	

	Adres zamieszkania 
	

	Nazwa szkoły 
	

	Adres szkoły 
	

	Klasa do której uczeń/słuchacz uczęszcza 
	


II. Uzasadnienie wniosku (wskazać w szczególności, czy w rodzinie występuje bezrobocie, niepełnosprawność, ciężka lub długotrwała choroba, wielodzietność, rodzina niepełna)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
III. Informacja o sytuacji materialnej i rodzinnej ucznia

1. Dochody członków rodziny w miesiącu poprzedzającym miesiąc złożenia wniosku:
	L.p.
	Członkowie rodziny

(imię i nazwisko)
Proszę wymienić wszystkie osoby pozostające we wspólnym gospodarstwie domowym)
	Stopień pokrewieństwa
	Dochód 
w zł. netto
	Źródło 

dochodu 

	1.
	
	Wnioskodawca
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	

	RAZEM:
	
	
	


Wyżej wymienione dochody należy potwierdzić zaświadczeniem o ich wysokości, odcinkiem pobranej emerytury lub renty lub zaświadczeniem o korzystaniu ze świadczeń z pomocy społecznej.
2.   Wydatki rodziny:

Alimenty na rzecz innych osób zapłacone w miesiącu poprzedzającym miesiąc złożenia wniosku wyniosły:
……………. zł  …….. gr. 

Opłaty ponoszone za członka rodziny przebywającego w internacie, bursie lub ośrodku zapewniającym całodobowe utrzymanie w miesiącu poprzedzającym miesiąc złożenia wniosku wynosiła:
……………. zł ……... gr.

Wyżej wymienione wydatki należy potwierdzić postanowieniem sądu, decyzją lub zaświadczeniem oraz dowodem wpłaty.

3.   Dochód miesięczny rodziny w przeliczeniu na jedną osobę wynosi: ……… zł ……. gr.
4.   Wnioskowana forma stypendium szkolnego inne niż forma świadczenia pieniężnego:

- całkowite lub 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,

- pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym, w tym w szczególności zakup podręczników i innych pomocy naukowych,

- całkowite lub częściowe pokrycie kosztów związanych z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania.
IV. Do wniosku załączam:

1.  Dochody potwierdzające wysokość miesięcznych przychodów członków rodziny bez  względu na tytuł i źródło ich uzyskania: 
a) zaświadczenie z zakładu pracy o dochodach netto, 
b) zaświadczenie z Powiatowego Urzędu Pracy w Człuchowie, 
c) oświadczenie lub zaświadczenie o dochodach z prowadzonej działalności gospodarczej,  
d) zaświadczenie o korzystaniu ze świadczeń pieniężnych z pomocy społecznej,
(z miesiąca poprzedzającego miesiąc złożenia wniosku),
2.   Zaświadczenie o uczęszczaniu ucznia/słuchacza do szkoły (dotyczy osób pobierających naukę w szkołach ponadgimnazjalnych oraz w szkołach poza terenem Gminy  Człuchów), 
V. Pouczenie 

W przypadku ustania przyczyn stanowiących podstawę do uzyskania stypendium szkolnego, rodzice ucznia otrzymującego stypendium winni są o tym fakcie niezwłocznie powiadomić organ przyznający stypendium. Przepis dotyczy odpowiednio uczniów/słuchaczy pełnoletnich
……………………………………

        (podpis wnioskodawcy)
__________________________________________________________________________
Wypełnia ustalający stypendium
Ogółem dochód rodziny wyniósł  ……………… zł …… gr.

Dochód rodziny w przeliczeniu na jedną osobę wyniósł  ………………. zł  ……... gr. 

Człuchów, dnia ………………..




…………………………….










     (podpis pracownika)

Termin składania wniosków o przyznanie pomocy materialnej o charakterze socjalnym upływa z dniem 15 września 2019 r.
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