Zakacznik Nr 1 do Zatacznika Nr 1

Gminny Osrodek Pomocy Spolecznej
w Nowym Targu

GMINNY OSRODEK POMOCY SPOLECZNE]

W HDWYM TARGLU

WNIOSEK O PRZYZNANIE
STYPENDIUM SZKOLENGO
NA ROK SZKOLNY ......../......

(numer telefonu)
Dane dotyczace ucznia i jego rodziny:

Imig¢ i nazwisko ucznia

Pelna Nazwa SZKOIY....c..oovieieee et neas
Dokladny adres SZKOTY .....cvoiiiiiieieee e e e
K1aSa/TOK NAUKI ..ottt
Dane uzasadniajace przyznanie stypendium szkolnego

1. Oswiadczenie o sytuacji rodzinnej i materialnej ucznia (wskazaé w szczegdlnosci czy w rodzinie
wystepuje: bezrobocie, niepetnosprawnos¢, ciezka lub dlugotrwata choroba, wielodzietnose,
rodzina niepetna, brak umiejg¢tnosci wypetniania funkcji opiekunczo-wychowawczej, alkoholizm,
narkomania, zdarzenie losowe (jakie?)

Pozadana forma stypendium szkolnego (nalezy dokona¢ wyboru formy poprzez
zakreslenie odpowiedniego kwadratu/kwadratow

— mozliwe jest wybranie jednej lub kilku form jednoczesnie)

o calkowite lub czesciowe pokrycie kosztow udzialu w zajeciach edukacyjnych,
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o pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym,

o calkowite lub czesciowe pokrycie kosztoéw zwigzanych z pobieraniem
nauki poza miejscem zamieszkania w przypadku uczniow szkot
ponadgimnazjalnych oraz stuchaczy kolegiow,

o $wiadczenie pieni¢zne, w szczegolnie uzasadnionych

przypadkach.

Uzasadnienie wniosku o $wiadczenie pieniezne:

W przypadku przyznania stypendium w formie refundacji kosztow, o ktorych mowa w pkt 1, 2
1 3 wyplata stypendium w formie pienieznej dokonywana jest na podstawie ztozonych faktur,
rachunkoéw, biletéw lub innych dokumentéw potwierdzajacych poniesienie kosztu.

1. Oswiadczenie o sytuacji rodzinnej i materialnej ucznia

1. Oswiadczam, ze moja rodzina sktada si¢ z nizej wymienionych osdb, pozostajacych
we wspolnym gospodarstwie domowym. Dochody wszystkich cztonkow rodziny wyniosty:

Nazwa otrzymanego
Lp. Imig i nazwisko Pokrewienstwo Status zawodowy* Swiadczenia i jego
wysokos¢ netto w zt
1
2
3
4
5
6
7
8
taczny dochéd rodziny:
..................................................................... zt
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Sredni miesieczny dochdd na osobg w rodzinie wynosi:

GMINNY OSRODEK POMOCY SPOLECZME]
HDWYM TaARGLU

Laczny dochod netto:....................... : ilo$¢ 0s6b w rodzinie ................ S revrerereeanenns na osobg.

*status zawodowy - pracujgcy, uczen, student, bezrobotny, emeryt, rencista, prowadzgcy
wlasng dzialalnos¢ gospodarczq, gospodarstwo rolne.

FORMA PRZEKAZYWANIA STYPENDIUM - konto osobiste

imie¢ i nazwisko
wilasciciela konta
bankowego

Oswiadczenia wnioskodawcy

Zgodnie z art. 90n ust. Sa ustawy o systemie o$wiaty oSwiadczam, ze: ,,Jestem swiadomy

odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia”.

Jednoczesnie zobowigzuje si¢ — bez wezwania - do niezwlocznego powiadomienia
Kierownika Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej w Nowym Targu o kazdej zmianie
sytuacji materialnej mojej rodziny badz ustaniu przyczyn, ktére stanowily podstawe
przyznania stypendium szkolnego.

Zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. U. UE.L.2016.119.1) oraz
ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. poz. 1000 ze zm.)
oswiadczam, ze wyrazam zgode i zostalem/am poinformowany/a o przetwarzaniu danych
osobowych na potrzeby wydania decyzji o przyznaniu stypendium szkolnego na podstawie
ustawy o systemie oswiaty.

(miejscowosc, data) (podpis wnioskodawcy)

Zalgczniki do wniosku (wlasciwe zaznaczyc):

O zaswiadczenie o wysokosSci miesigcznego dochodu netto od pracodawcy lub oswiadczenie
(z miesigca poprzedzajgcego zlozenie wniosku),

O decyzje lub odcinek swiadczenia (renty, emerytury, Swiadczen przedemerytalnych)
zaswiadczenie lub osSwiadczenie (z miesigca poprzedzajgcego zlozenie wniosku),

O zaswiadczenie z Urzedu Pracy o pozostawaniu bez pracy w miesigcu poprzedzajgcym
zlozenie wniosku (z prawem lub bez prawa do zasitku) — skiadajg osoby bezrobotne,

O oSwiadczenie o pozostawaniu bez pracy i nieosigganiu dochodu w miesigcu
poprzedzajgcym zlozenie wniosku 0sob niezarejestrowanych w Urzedzie Pracy,

O decyzja w sprawie wymiaru podatku (nakaz platniczy), zaswiadczenie lub oSwiadczenie o
powierzchni gospodarstwa rolnego w hektarach przeliczeniowych — skladajg osoby
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psiadajqce gospodarstwo rolne.

o w przypadku gdy czlonek rodziny prowadzi pozarolniczq dzialalnos¢ gospodarczg
zaswiadczenie z Urzgdu Skarbowego o formie opodatkowania oraz:

O zasady ogolne — zaswiadczenie o dochodzie z dzialalnosci gospodarczej za poprzedni rok
kalendarzowy

O ryczalt — oswiadczenie o dochodzie z dzialalnosci gospodarczej uzyskanym w miesigcu
poprzedzajgcym miesigc zlozenia wniosku oraz dowdd oplacenia skladek w Zakladzie
Ubezpieczen Spolecznych,

O w przypadku korzystania ze Swiadczen pienigznych z pomocy spolecznej zaswiadczenia
o korzystaniu z tych Swiadczen,

O zasilek rodzinny wraz z dodatkami do zasitku rodzinnego oraz Swiadczenie rodzicielskie
(zaswiadczenie albo oswiadczenie z miesigca poprzedzajgcego zlozenie wniosku),

O zasilek pielegnacyjny/swiadczenia pielegnacyjne (zaswiadczenie albo oswiadczenie
z miesigca poprzedzajgcego zlozenie wniosku),

O zaswiadczenie ze szkot o uczgcym sie rodzenstwie,

O zaswiadczenie o wysokosci oplaconych sktadek KRUS za kwartal poprzedzajgcy
miesigc zlozenia wniosku lub dowdd zaplaty,

O oswiadczenie wnioskodawcy dotyczgce Srodkow na utrzymanie w przypadku
braku mozliwosci udokumentowania dochodow w rodzinie.

O zaswiadczenie lub oswiadczenie o innych dochodach (np. alimenty, fundusz
alimentacyjny, dodatek mieszkaniowy, praca dorywcza, pomoc rodziny, stypendium (z
wylgczeniem stypendium szkolnego) .

0

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
W GMINNYM OSRODKU POMOCY SPOLECZNEJ W NOWYM TARGU W
ZAKRESIE POMOCY MATERIALNEJ O CHARAKTERZE SOCJALNYM

Wypetniajac obowiazek Okreslony w art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osdb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych ,,RODO”). Informujemy o zasadach przetwarzania Pani/Pana
danych osobowych oraz o przystugujacych Pani/Panu prawach z tym zwiazanych:

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogolnego rozporzadzenia o ochronie danych z dnia 27 kwietnia 2016 (UE) 2016/679
dalej zwane RODO informujemy:

*  Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Gminnym Osrodku Pomocy Spotecznej w
Nowym Targu jest Kierownik Gminnego Osrodka Pomocy Spotecznej, ul. Bulwarowa 9 , 34-400 Nowy Targ.

*  Administrator wyznaczyl Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna si¢ skontaktowa¢ za pomoca poczty
elektronicznej: iod@gops.ugnowytarg.pl lub telefonicznie 18 26 141 00.

*  Podanie przez Pania/Pana danych osobowych wynika z przepisow prawa i jest niezbedne do wypehienia
obowiazku prawnego ciazacego na administratorze (art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO).

. Na zasadach okreslonych w RODO posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo

ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych i prawo wniesienia sprzeciwu,
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prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.

Pelna tre$¢ klauzuli informacyjnej zmieszczona jest na stronie internetowej Gminnego Osrodka Pomocy

Spotecznej w Nowym Targu pod adresem www.gops.ugnowytarg.pl, oraz w siedzibie jednostki na tablicach
ogloszen.

Oswiadczam, iz zapoznalem/am si¢ 7 powyiszq klauzulg informacyjng.
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