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Whiosek o przyznanie pomocy materialnej o charakterze
socjalnym w formie stypendium szkolnego

na rok szkolny 2024/2025

1. Dane osobowe wnioskodawcy:

Imie i Nazwisko

Numer PESEL

Miejsce pobytu

Adres do korespondencji

Tel. kontaktowy

Okreslenie wnioskodawcy*

O rodzic

L] opiekun prawny [ petnoletni uczen

L] dyrektor szkoty, o$rodka, kolegium

2. Dane ucznia ubiegajgcego si¢ 0 pomoc materialng:

Nazwisko

Lp| .. . .
11mi¢ ucznia

Numer PESEL
ucznia

Miejsce pobytu
ucznia

Nazwisko
1imi¢ ojca

Nazwisko
i imi¢ matki

Nazwa i adres
szkoty, klasa

* Wiasciwe zaznaczy¢ wstawiajac znak X



3. Dane uzasadniajace przyznanie Swiadczenia pomocy materialne;j:

Oswiadczam, Ze moja rodzina sktada sie z nizej wymienionych o0sob, ktore pozostajg we wspolnym
gospodarstwie domowym:

Stopien

Lp. | Nazwisko i imi¢ cztonka rodzi Dat dzeni Miej /nauki "
p. | Nazwisko i imi¢ cztonka rodziny | Data urodzenia iejsce pracy/nauki pokrewiefstwa

4. Dane uzasadniajace przyznanie Swiadczenia pomocy materialnej:

Uzasadnienie powodu przyznania pomocy*:

[ Trudna sytuacja materialna 1 Alkoholizm

L] Bezrobocie L] Narkomania

[J Niepetnosprawnos¢ [J Rodzina jest niepetna

L] Cigzka lub dtugotrwata choroba L1 Zdarzenia losowe (jakie?)

0 Wielodzietno$é

L] Brak umiejetnosci wykonywania funkcji
opiekuficzo-wychowawczej L] Inne (jakie? Opisac ponizej)

* Wiasciwe zaznaczy¢ wstawiajac znak X



5. Wnioskowana forma Swiadczenia pomocy materialnej*:

[J calkowitego lub czeSciowego pokrycia kosztow udzialu w zajeciach edukacyjnych, w tym

wyrownawczych, wykraczajacych poza zajecia realizowane w szkole w ramach planu nauczania, a takze
udziatu w zajeciach edukacyjnych realizowanych poza szkota, w tym w szczego6lnosci:

a) zakupu podrgcznikow, lektur szkolnych, encyklopedii, stownikow, programéw komputerowych i innych
pomocy edukacyjnych,

b) zakupu przybordéw i pomocy szkolnych, tornistrow, stroju na zaj¢cia wychowania fizycznego oraz innego
wyposazenia uczniow wymaganego przez szkote,

c) optat za udziat w wycieczkach i imprezach organizowanych przez szkote,

d) optat za udziat w zajeciach nauki jezykow obcych lub innych zajeciach edukacyjnych.

] pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym, w tym w szczego6lno$ci zakupu:
a) podrecznikow do nauki, stownikéw i lektur szkolnych,
b) odziezy sportowej i obuwia sportowego,
¢) przyboréw szkolnych,
d) komputera i edukacyjnych programéw komputerowych,
e) innych pomocy dydaktycznych niezbednych do pracy na lekcji.

[ catkowitego lub cze$ciowego pokrycia kosztow zwigzanych z pobieraniem nauki poza miejscem
zamieszkania, uczniom szko6l ponadpodstawowych oraz stuchaczom kolegiéw pracownikéw stuzb
spotecznych, w tym w szczegodlnosci: optat za zakwaterowanie poza miejscem zamieszkania, optat
za przejazdy do szkoty lub kolegium, czesnego pobieranego za nauke lub innych wydatkow zwigzanych
z pobieraniem nauki poza miejscem zamieszkania.

Stypendium szkolne moze by¢ réwniez przyznane w formie §wiadczenia pieni¢znego, jezeli organ przyznajacy
stypendium uzna, ze udzielenie stypendium w w/w formach jest niemozliwe lub niecelowe.

wJestem Swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za zloZenie falszywego oswiadczenia”

miejscowos$¢, data czytelny podpis wnioskodawcy

Realizujac obowiazek informacyjny wynikajacy z Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady(UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych (RODO), na stronie

https://ops-wrzesnia.biuletyn.net/fls/bip_pliki/2023_01/BIPFSF1439B90BC4Z/klauzula_swiadczenia OPS_Wrzesnia_2023.pdf

umieszczone zostaly szczegdtowe informacje na temat przetwarzania Panstwa danych osobowych.
Szczegotowe Klauzule Informacyjne umieszczone sg rowniez przy wejsciu do Osrodka.

miejscowo$c, data czytelny podpis wnioskodawcy

* Wiasciwe zaznaczy¢ wstawiajac znak


https://ops-wrzesnia.biuletyn.net/fls/bip_pliki/2023_01/BIPF5F1439B90BC4Z/klauzula_swiadczenia_OPS_Wrzesnia_2023.pdf

6. Sposob wyplaty stypendium:

Nazwisko i imie wnioskodawcy

Adres wnioskodawcy

L] Przyznane $wiadczenie prosze przekaza¢ na konto bankowe nr:

Nazwisko i imie wlasciciela konta

L] wyplata gotowkowa

czytelny podpis wnioskodawcy

miejscowosc, data

* Wlasciwe zaznaczy¢ wstawiajac znak

Zalaczniki do wniosku:
Zatgcznik nr 1 - Oswiadczenie o dochodach do wniosku o przyznanie pomocy materialnej o charakterze socjalnym

w firmie stypendium szkolnego na rok szkolny 2024/2025




Zatgcznik nr 1

Oswiadczenie o dochodach do wniosku o przyznanie pomocy materialnej o charakterze

socjalnym w formie stypendium szkolnego na rok szkolny 2024/2025

1. Dochody netto rodziny z miesigca poprzedzajacego zlozenie wniosku wyniosty:

Osiagniete dochody:

Wymagane dokumenty:

Ze stosunku pracy:

O zaswiadczenie albo o§wiadczenie o wysokosci
wynagrodzenia "

Z umowy zlecenia, o dzieto:

0 zaswiadczenie albo o$wiadczenie o wysokosci
wynagrodzenia

Z tytutu renty, emerytury lub swiadczen przedemerytalnych:

o decyzja

Zasitek dla bezrobotnych i inne §wiadczenia otrzymywane z Powiatowego
Urzedu Pracy:

o decyzja

Alimenty:

O orzeczenie sadu
O o$wiadczenie
o dowod wplaty

Fundusz alimentacyjny: o decyzja
Zasitek rodzinny wraz z dodatkami: o decyzja
Zasitek pielegnacyjny, $wiadczenie pielegnacyjne, specjalny zasilek | O decyzja
opiekunczy, zasitek dla opiekuna, $wiadczenie rodzicielskie:

Dodatek mieszkaniowy: o decyzja
Stypendium z wylaczeniem stypendium szkolnego: o decyzja
Zasitek okresowy z pomocy spotecznej: o decyzja
Zasitek staly z pomocy spotecznej: o decyzja

Dochéd z gospodarstwa rolnego:

O zaswiadczenie o powierzchni ha przeliczeniowych,
0 dowod optacania sktadki na ubezpieczenie spoteczne

1 zdrowotne rolnikow

Inne dochody (wymieni¢ jakie: np. praca dorywcza, pomoc rodziny,
swiadczenie wspierajace):

o oswiadczenie

Jednorazowe dochody uzyskane w ciggu 12 miesigcy poprzedzajacych
miesigc zlozenia wniosku, przekraczajace pigciokrotnie kwoty kryterium
dochodowego rodziny (dla osoby w rodzinie kryterium dochodowe
600 zt)

0 zaswiadczenie lub o$wiadczenie

1) Za dochéd uwaza sie sume miesiecznych przychodéw z miesiqca poprzedzajqcego ztozenie wniosku lub w przypadku utraty dochodu z miesiqca,

w ktérym wniosek zostat ztozony, bez wzgledu na tytut i zrédto ich uzyskania, jezeli ustawa nie stanowi inaczej, pomniejszonq o:
- miesieczne obciqzenie podatkiem dochodowym od 0s6b fizycznych i koszty uzyskania przychodu;
- sktadki na ubezpieczenie zdrowotne okreslone w przepisach o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz

ubezpieczenia spoteczne okreslone w odrebnych przepisach;
- kwote alimentéw Swiadczonych na rzecz innych oséb.




Osiagniete dochody z dzialalnoS$ci gospodarczej | Wymagane dokumenty:

O dochody z dziatalno$ci gospodarczej prowadzonej na zasadach ogdlnych w
Na zasadach og6lnych: poprzednim roku podatkowym nalezy dokumentowa¢ na podstawie
zaswiadczenia o dochodach z Urzgdu Skarbowego oraz o$wiadczenia o iloSci
miesiecy, w ktorych byta prowadzona dziatalno$¢ w poprzednim roku.?)

o zaswiadczenie z Urzgdu Skarbowego zawierajace informacj¢ o prowadzeniu
W formie zryczattowanego podatku dochodowego lub |dziatalnosci na zasadach okreslonych w przepisach o zryczattowanym podatku

karty podatkowe;: dochodowym o . . .
O o$wiadczenie o osiagnigtym dochodzie netto z miesigca poprzedzajacego

zlozenie wniosku
o dowod oplacania sktadek na ubezpieczenia zdrowotne i spoteczne

2. Laczny dochdd netto rodziny (suma wymienionych dochodéw ) 7
2.1 Ilo$¢ osob wchodzacych w sklad gospodarstwa
2.2 Miesieczna wysokos$¢ dochodu netto na osobe w gospodarstwie domowym 71

Czlonkowie mojej rodziny sa zobligowani do placenia alimentéw na rzecz innych os6b spoza gospodarstwa domowego.

Lp. Imie¢ i nazwisko osoby zobowigzanej do alimentacji Miesieczna kwota zasadzonych alimentow

W przypadku ptacenia alimentéw na rzecz innych osob spoza gospodarstwa domowego do o$wiadczenia nalezy dolaczy¢ orzeczenie
sadu zobowiazujace do placenia alimentdw oraz dokumenty potwierdzajace dokonywanie wplat np. przekazy, przelewy.

wJestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za zloZenie falszywego oswiadczenia”.

miejscowosc¢, data czytelny podpis wnioskodawcy

POUCZENIE

1. Rodzice ucznia otrzymujacego stypendium szkolne i inni wnioskodawcy sa obowigzani niezwlocznie powiadomic
Osrodek Pomocy Spotecznej we Wrzesni, o ustaniu przyczyn, ktore stanowily podstawe przyznania stypendium
szkolnego, np. zmiana miejsca zamieszkania wnioskodawcy lub ucznia, zaprzestanie nauki przez ucznia,
zwigkszenie dochodow cztonkow gospodarstwa domowego ucznia.

2. Stypendium szkolne wstrzymuje si¢ albo cofa w przypadku ustania przyczyn, ktore stanowity podstawe przyznania
stypendium szkolnego.

3. Naleznosci z tytulu nienaleznie pobranego stypendium szkolnego podlegaja $ciagnigciu w trybie przepisow
0 postgpowaniu egzekucyjnym w administracji.

Oswiadczam, ze zapoznalem/am si¢ z warunkami uprawniajacymi przyznanie pomocy materialnej
o charakterze socjalnym (stypendium szkolnego) wskazanymi w tresci pouczenia.

podpis osoby przyjmujgcej o$wiadczenie data i podpis wnioskodawcy

2) W stosunku do 0s6b prowadzacych pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarcza:

opodatkowang podatkiem dochodowym od 0séb fizycznych na zasadach okreslonych w przepisach o podatku dochodowym od 0séb
fizycznych - za dochdd przyjmuje si¢ przychod z tej dzialalno$ci pomniejszony o koszty uzyskania przychodu, obciazenie
podatkiem naleznym okre$lonym w przepisach o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych i sktadkami na ubezpieczenie zdrowotne
okreslonymi w przepisach o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, zwigzane z prowadzeniem tej
dziatalno$ci oraz odliczonymi od dochodu sktadkami na ubezpieczenia spoteczne niezaliczonymi do kosztow uzyskania przychodow,
okreslonymi w odrebnych przepisach, z tym ze dochdd ustala sie, dzielac kwote dochodu z dziatalnosci gospodarczej wykazanego w
zeznaniu podatkowym zlozonym za poprzedni rok kalendarzowy przez liczbg miesigcy, w ktorych podatnik prowadzit dziatalnosé, a
jezeli nie prowadzit dziatalnosci, za dochdd przyjmuje si¢ kwote zadeklarowang w o$wiadczeniu tej osoby.



KLAUZULA INFORMACYJNA RODO przeznaczona dla klientéw OPS ubiegajacych sie o $wiadczenia

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679z dnia 27 kwietnia 2016 roku
w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogoélne rozporzadzenie o ochronie danych),
zwane dalej RODO, Administrator informuje, ze:

1. Administrator Danych Osobowych
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Osrodek Pomocy Spotecznej we Wrzesni z siedziba przy
ul. Fabrycznej 14, 62-300 Wrzes$nia.

2. Inspektor Ochrony Danych

Jesli ma Pani/Pan pytania dotyczace sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w zakresie
dziatania Os$rodka, a takze przyshugujacych uprawnien, moze Pani/Pan skontaktowaé si¢ z powotanym Inspektorem
Ochrony Danych za pomoca adresu e-mail: iod@lesny.com.pl

3. Podstawa prawna przetwarzania
Administrator danych osobowych przetwarza Pani/Pana dane osobowe na podstawie obowigzujacych przepisow prawa
tj. art. 90n ustawy z dnia 7 wrzes$nia 1991 r. o systemie o§wiaty w zwiazku z art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO.

4. Cel przetwarzania
Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu ustalenia uprawnienia do §wiadczen.

5. Odbiorcy danych

Dostep do Pani/Pana danych osobowych mogg mie¢ podmioty okreslone w przepisach prawa lub inne podmioty na
podstawie stosownych umow zawartych z Osrodkiem Pomocy Spotecznej we Wrzesni. W przypadku braku whasciwosci
tut. OPS, Pani/Pana dane trafia do organu wlasciwego.

6. Okres przechowywania

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane i przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celow okreslonych
powyzej, a po tym czasie przez okres wymagany przez przepisy prawa upowazniajace do zachowania, kontroli
i archiwizacji pozyskanych danych, zgodnie z przepisami ustawy z 14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym
i archiwach.

7. Prawa oséb, ktorych dane sa przetwarzane

W zakresie swoich danych osobowych ma Pani/Pan prawo zadania dostgpu do danych, sprostowania danych, a takze
prawo zadania wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania, usuni¢cia, ograniczenia przetwarzania, przenoszenia
danych jesli jest mozliwe i na zasadach wynikajacych z RODO.

8. Dobrowolnos$¢ podania danych osobowych

1) Podanie przez Pania/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym niezb¢dnym do ustalenia uprawnien do
$wiadczen wynikajacym z art. 90n ustawy z dnia 7 wrzesnia 1991 r. o systemie os§wiaty.

2) Konsekwencja niepodania tych danych bgdzie pozostawienie Pani/Pana wniosku bez rozpoznania.

9. Profilowanie

Pani/Pana dane nie beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany i nie beda profilowane.

Potwierdzam zapoznanie si¢ z powyzsza informacja dotyczaca przetwarzania danych osobowych w Osrodku Pomocy
Spotecznej we Wrzesni.

(data i czytelny podpis)


mailto:iod@lesny.com.pl

