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Zalacznik nr 3

do Regulaminu przyznawania i przekazywania stypendium

(imie i nazwisko czlonka rodziny)

Oswiadczenie czlonka rodziny o dochodzie

Oswiadczam, ze w roku podatkowym ............ccocevuunnnnnnnnd

1. taczny catkowity dochdd netto” gospodarstwa domowego WYNIBS .........ccveeeereecresieeressresseeseeans zt
............................................................................................................................................. (stownie);

2. Dochdd netto na 1 cztonka gospodarstwa domowego WYNIOSE ......uvvveeeeeereeieeeereieesrsisssiinnnes oo zt;

Swiadoma/y odpowiedzialnoéci karnej przewidzianej w art. 233 Kodeksu karnego potwierdzam

prawdziwos¢ ztozonych w niniejszym wniosku informacji.

Do niniejszego wniosku zatagczam nastepujace dokumenty:

* Do wniosku nalezy zataczy¢:
«  zadwiadczenie z Urzedu Skarbowego wiasciwego dla miejsca zamieszkania Wnioskodawcy o wysokosci dochodéw
rodziny w roku poprzedzajacym ztozenie wniosku, lub
. w przypadku rodzin utrzymujacych sie z gospodarstwa rolnego zaswiadczenie o dochodach wystawione przez urzad
gminy wiasciwy dla miejsca zamieszkania
. w przypadku osiggania dochoddw innego rodzaju (Swiadczenia alimentacyjne itp.) do wniosku o przyznanie
stypendium nalezy dotaczy¢ dokumenty potwierdzajace ich wysokos¢
t Zrédtami DOCHODU NETTO w rodzinie sa: wynagrodzenie netto za prace, $wiadczenia rodzinne, emerytury, renty
inwalidzkie i rodzinne, w tym réwniez zagraniczne, $wiadczenia przedemerytalne, state zasitki z pomocy spotecznej, dodatek
mieszkaniowy, alimenty i Swiadczenia alimentacyjne, zasitek dla bezrobotnych, dochody z gospodarstwa rolnego, dochody z
dziatalno$ci gospodarczej, pobierane stypendia o charakterze socjalnym ze $rodkéw publicznych, inne dochody
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Data imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna osoby czytelny podpis rodzica/prawnego
ubiegajgcej sie o stypendium, ktére nalezy wypehicé opiekuna osoby ubiegajgcej sie
drukowanymi literami o0 stypendium

czytelny podpis uczestnika projektu

WyraZzam zgode na przetwarzanie powyzszych danych osobowych zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997 r.
o ochronie danych osobowych (Dz. U. 2016 r. poz. 922) dla potrzeb niezbednych do realizacji projektu
~Zwiekszenie  potenciatu  sgdeckich szkof ponadgimnazjainych poprzez inwestycie w  ksztatcenie”
wspotfinansowanego ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Wyrazenie zgody na przetwarzanie danych osobowych jest dobrowoline, jednak niezbedne do realizacii ww.
projektu.

Osobie, ktorej dane dotyczg, przystuguje prawo dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawiania

Data imie i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna osoby czytelny podpis rodzica/prawnego
ubiegajgcej sie o stypendium, ktére nalezy wypeic opiekuna osoby ubiegajgcej sie
drukowanymi literami o stypendium

czytelny podpis uczestnika projektu



