

WNIOSEK O PRZYZNANIE POMOCY MATERIALNEJ O CHARAKTERZE SOCJALNYM
W FORMIE STYPENDIUM SZKOLNEGO W ROKU SZKOLNYM 2025/2026

    WÓJT GMINY
SIENNICA RÓŻANA

CZĘŚĆ A – DANE IDENTYFIKACYJNE

1. WNIOSKODAWCA:
□ rodzic, opiekun prawny 
□ pełnoletni uczeń 
□ dyrektor szkoły, ośrodka, kolegium 

2. DANE OSOBOWE WNIOSKODAWCY:

	Imię i nazwisko:
	


	PESEL:
	


	Telefon: 

	

	Adres zamieszkania:
	




3. DANE OSOBOWE UCZNIÓW NA KTÓRE SKŁADANY JEST WNIOSEK:

	
	Nazwa i adres szkoły
	klasa

	Imię i Nazwisko: 


(adres zamieszkania)


	
	

	PESEL

	
	

	Imię i Nazwisko:


(adres zamieszkania)


	
	

	PESEL

	
	

	Imię i Nazwisko:


(adres zamieszkania)


	
	

	PESEL

	
	



CZĘŚĆ B - SYTUACJA SPOŁECZNA W RODZINIE UCZNIA
	 W rodzinie występuje (właściwe zaznaczyć)

	1.
	□
	Trudna sytuacja materialna

	2.
	□
	Bezrobocie

	3.
	□
	Niepełnosprawność 

	4.
	□
	Ciężka lub długotrwała choroba

	5.
	□
	Wielodzietność 

	6.
	□
	Brak umiejętności wykonywania funkcji opiekuńczo-wychowawczej 

	7.
	□
	Alkoholizm

	8.
	□
	Narkomania 

	9.
	□
	Rodzina jest niepełna 

	11.
	□
	Inne …………………………………………………………………………





CZĘŚĆ C -  WNIOSKOWANA FORMA ŚWIADCZENIA POMOCY MATERIALNEJ

	Należy wybrać preferowaną formę

	1.
	□
	całkowitego lub częściowego pokrycia kosztów udziału w zajęcia edukacyjnych, w tym wyrównawczych, wykraczających poza zajęcia realizowane w szkole w ramach planu nauczania, a także udziału w zajęciach edukacyjnych realizowanych poza szkołą dotyczących, w szczególności:
0. zakupu podręczników, lektur szkolnych, encyklopedii, słowników, programów komputerowych i innych pomocy edukacyjnych;
0. zakupu przyborów i pomocy szkolnych, tornistrów, stroju na zajęcia wychowania fizycznego oraz innego wyposażenia uczniów wymaganego przez szkołę;
0. opłat za udział w wycieczkach szkolnych, wyjściach (wyjazdach) do kin, teatrów, lub innych imprezach organizowanych przez szkołę.
0. opłat za udział w zajęciach nauki języków obcych lub innych zajęciach edukacyjnych.

	2.
	□
	pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym, w tym w szczególności:
a)  zakupu podręczników, lektur szkolnych i innych książek niezbędnych do procesu edukacyjnego ;
b)  zakupu biletów miesięcznych na dojazdy do szkoły lub na zajęcia pozalekcyjne, 
c) zakupu pomocy szkolnych, w szczególności ubioru lub obuwia sportowego, przyborów szkolnych.

	3.
	□
	całkowitego lub częściowego pokrycia kosztów związanych z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania uczniów szkół ponadgimnazjalnych oraz słuchaczy kolegiów nauczycielskich, nauczycielskich kolegiów języków obcych i kolegiów pracowników służb społecznych.




CZĘŚĆ D - OŚWIADCZENIE O SYTUACJI RODZINNEJ I MATERIALNEJ UCZNIA

Miesięczna wysokość dochodu na osobę w rodzinie*:

[image: ]


 Przed wypełnieniem tabeli proszę o zapoznanie się z Instrukcją

Oświadczam że:
1. [bookmark: Wybór1][bookmark: Wybór2][bookmark: Wybór3]posiadam pełnię praw rodzicielskich  /jestem opiekunem prawnym dziecka/dzieci  wymienionych we wniosku                                                                                 |_|  TAK  |_| NIE |_| NIE  DOTYCZY

2. [bookmark: Wybór4][bookmark: Wybór5]jestem pełnoletnim uczniem wnioskującym o przyznanie stypendium  |_|TAK |_|NIE DOTYCZY

3. w roku szkolnym 2025/2026 uczęszczam/moje dzieci uczęszczają do szkół wymienionych we wniosku a w przypadku rezygnacji z nauki lub zaprzestania realizacji obowiązku szkolnego niezwłocznie powiadomię o tym podmiot realizujący wypłatę świadczenia.

4. [bookmark: _GoBack]Ja  niżej  podpisany/podpisana  na  podstawie art.  90b ust.  2  ustawy z dnia 7 września 1991r. o systemie oświaty, oświadczam, że  w  przypadku   przyznania   stypendium  szkolnego o  charakterze   socjalnym   
w   roku  szkolnym   2025/2026 w formie  świadczenia pieniężnego zostanie ono przeznaczone  na  pokrycie  wydatków związanych z  procesem  edukacyjnym  wymienionych we wniosku uczniów. Jednocześnie zobowiązuję się do gromadzenia rachunków imiennych potwierdzających celowość wydatków 
i przedstawienia ich  na  każdorazowe  żądanie Wójta Gminy Siennica Różana, oraz  zobowiązuję  się niezwłocznie powiadomić  Wójta Gminy Siennica Różana w przypadku  zmiany adresu oraz innych zmian mających wpływ na uprawnienia do pobierania stypendium szkolnego.
5. Inne ważne informacje dotyczące dochodów wszystkich członków rodziny(np. informacje o utracie dochodu w miesiącu poprzedzającym miesiąc złożenia wniosku)
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia .**



……………………………					………………………………………………………….  
	(data)							(podpis składającego oświadczenie




Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych, podanych dobrowolnie, w związku ze złożeniem wniosku w sprawie stypendium szkolnego. **



.....................................................
     (data i podpis wnioskodawcy)
Klauzula informacyjna
1) administratorem Pana/Pani danych osobowych i małoletnich dzieci, podawanych we wszczętym postępowaniu o przyznanie świadczeń pomocy materialnej dla uczniów jest Wójt Gminy Siennica Różana, Urząd Gminy Siennica Różana 265A, 22-304 Siennica Różana tel. (82) 575 92 81
2) inspektorem danych osobowych w Gminie Siennica Różana jest Pani Ewa Palus email: inspektor@cbi24.pl, adres do korespondencji: Urząd Gminy Siennica Różana 265A, 22-304 Siennica Różana.
3) uzyskane dane osobowe przetwarzane są w celu przyznania stypendiów szkolnych - na podstawie art. 90d, 90e, 90n ust. 2-5a ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2025 r. poz. 881, z późn. zm.);
4) dane osobowe będą przechowywane przez administratora danych przez okres 5-ciu lat licząc od końca roku, w którym wniosek wpłynął;
5) przysługuje Panu/Pani prawo żądania od administratora:
a) dostępu do danych osobowych dotyczących jej osoby i małoletnich dzieci, których dane dotyczą, 
b) ich sprostowania, 
c) usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, 
d) wniesienia sprzeciwu wobec niezgodnego z prawem przetwarzania,
e) a także prawo do przenoszenia danych; 
6) przysługuje Panu/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego (Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych) na niezgodne z prawem przetwarzanie danych osobowych;
7) podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym oraz warunkiem otrzymania świadczenia pomocy materialnej dla uczniów, a osoba, której dane dotyczą, jest zobowiązana do ich podania - niepodanie danych skutkuje wydaniem decyzji administracyjnej odmawiającej prawa od świadczeń pomocy materialnej o charakterze socjalnym.  
** Art.233 §1 K.K. -  Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub winnym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8.

Instrukcja:

1.	Jako dochód poszczególnych członków rodziny należy wpisać sumę miesięcznych przychodów 
z miesiąca poprzedzającego złożenie wniosku, bez względu na tytuł i źródło ich uzyskania 
z wyjątkiem: jednorazowego świadczenia socjalnego, wartości świadczeń w naturze, świadczenia z tytułu prac społecznie użytecznych, zasiłku celowego oraz już otrzymywanego stypendium szkolnego lub motywacyjnego oraz zasiłku szkolnego, świadczenia przysługującego osobie bezrobotnej na podstawie przepisów o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy z tytułu wykonywania prac społecznie użytecznych, dochodu z powierzchni użytków rolnych poniżej 1 ha przeliczeniowego, świadczenia pieniężnego i pomocy pieniężnej dla osób represjonowanych 
z powodów politycznych oraz świadczeń wychowawczych i dodatków wychowawczych (500 plus, 300 plus), świadczeń z tytułu Karty Polaka, jednorazowej pomocy pieniężnej dla: kombatantów, żołnierzy przymusowo zatrudnianym w kopalniach, osób deportowanych do pracy przymusowej oraz osadzonych w obozach pracy przez III Rzeszę i ZSRR.
2.	W przypadku utraty dochodu przez danego członka rodziny należy podać dochody członków rodziny z miesiąca złożenia wniosku.
3.	Do uzyskanych przychodów nie wlicza się (i nie uwzględnia się w tabelce): podatku dochodowego od osób fizycznych (należy wstawić tylko dochód netto), płaconych przez członków rodziny składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne oraz kwot alimentów świadczonych na rzecz innych osób.
4.	W przypadku uzyskania przychodów z gospodarstwa rolnego należy przyjmować, że z 1 ha przeliczeniowego uzyskuje się dochód miesięczny w wysokości 459 zł (od tak obliczonego dochodu należy odjąć faktycznie opłaconą składkę KRUS za jeden miesiąc, dotyczącą jedynie właścicieli gospodarstwa) – w razie wątpliwości wpisać tylko liczbę ha przeliczeniowych, kwotę i datę ostatnio zapłaconej składki. 
5.	Na udokumentowanie dochodów należy dołączyć zaświadczenia o wysokości dochodów, czyli: m.in. zaświadczenie o korzystaniu ze świadczeń pieniężnych z pomocy społecznej uwzględniające rodzaj świadczeń i ich wysokość; zaświadczenie o dochodzie z działalności gospodarczej prowadzonej wydane przez naczelnika właściwego urzędu skarbowego w trybie art. 8 ust. 7 i 8 ustawy o pomocy społecznej; zaświadczenia o wysokości rent, emerytur, alimentów; zaświadczenia z zakładów pracy; zaświadczenia o wielkości gospodarstwa rolnego i inne albo oświadczenie o wysokości dochodu członków rodziny - jednakże oświadczenia te nie mogą zastąpić zaświadczenia naczelnika urzędu skarbowego o wysokości dochodu z działalności gospodarczej opodatkowanego na zasadach ogólnych oraz o formie opodatkowania (dla ryczałtowców).





















Siennica Różana, dnia …..września 2025 r.



.........................................................
(imię, nazwisko)
.........................................................
(adres)
.........................................................



OŚWIADCZENIE

Działając na podstawie art. 90n ust. 4 pkt 3 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2025 r. poz. 881, z późn. zm.) oświadczam, że miesięczne dochody netto mojej rodziny, w przeliczeniu na jednego jej członka, w miesiącu ……………….…  2025 r. wyniosły …………….. zł. 
Ponadto wystąpiły/nie wystąpiły[footnoteRef:1] dochody z tytułu prowadzenia gospodarstwa rolnego o powierzchni …………. ha przeliczeniowych. [1:  niepotrzebne skreślić
] 


Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.




.........................................................
(czytelny podpis)



















Siennica Różana, dnia …..września 2025 r.

.........................................................
(imię, nazwisko pełnoletniego ucznia)
.........................................................
(adres)
.........................................................



	Upoważniam mojego ojca/matkę ....................................................................... zam. ………………………………………………………................................................, legitymującego się dowodem osobistym seria .......... nr ........................ do reprezentowania mnie w sprawie o przyznanie mi stypendium szkolnego w roku szkolnym 2025/2026 - przed organami administracji właściwymi do załatwienia powyższej sprawy oraz sądami administracyjnymi wszystkich instancji. 


.........................................................
(czytelny podpis)




 
























Siennica Różana, dnia …..września 2025 r.

............................................................
                   (imię i nazwisko)

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

............................................................
                         (adres)
 



OŚWIADCZENIE

	Świadoma/y odpowiedzialności karnej przewidzianej w art. 233 §1 Kodeksu karnego*                        za składanie fałszywych zeznań, oświadczam co następuje:

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



  ………………………………………..                                     ……...…...………………………………….
(podpis osoby przyjmującej oświadczenie)                              (podpis osoby składającej oświadczenie)

                                                                                                                      
















*)Art.233 §1 K.K. -  Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub winnym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8.
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