
                                                                                               Załącznik nr 2  
do Zarządzenia Nr RM-SO.0050.132.2014 

                                                                                                                               Burmistrza Miasta Grybowa 
                                                                                                                               z dnia 6 sierpnia 2014 r. 

 
Oświadczenie o dochodach rodziny 

 
1.      Imię i nazwisko ucznia/uczniów.................................................................................................... 
 
…............................................................................................................................................................ 
 
2.      Miejsce zamieszkania (dokładny adres)........................................................................................ 
 
…............................................................................................................................................................ 
 
3.      Imiona i nazwiska rodziców (opiekunów prawnych).................................................................... 
 
…............................................................................................................................................................ 
 
4.   Oświadczam, że moja rodzina składa się z niżej wymienionych osób, pozostających we         
wspólnym gospodarstwie domowym i że dochody poszczególnych członków rodziny za         
miesiąc poprzedzający złożenie wniosku wynosiły: 
 

Lp. Imię i Nazwisko Data urodzenia Miejsce pracy 
- nauki 

Stopień 
pokrewieństwa 

Wysokość dochodu 
netto w zł 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

Łączny dochód całego gospodarstwa domowego:  
 
1) Średni łączny dochód netto na 1 członka gospodarstwa domowego wynosi........................zł 
    miesięcznie. 
2) Do wniosku należy dołączyć dokumenty potwierdzające wysokość dochodów osiąganych przez 
    wyżej wymienionych członków rodziny z miesiąca poprzedzającego miesiąc złożenia wniosku. 
 



5. Źródło dochodu (netto) w rodzinie z ostatniego miesiąca poprzedzającego złożenie 
niniejszego oświadczenia (udokumentowane odpowiednimi orzeczeniami lub 
zaświadczeniem) stanowi: 

 
            1. wynagrodzenie za pracę.......................................................................................... zł 

            2. świadczenia rodzinne.............................................................................................. zł 

            3. dochody z prowadzenia działalności gospodarczej................................................ zł 

            4. zasiłek dla bezrobotnych......................................................................................... zł 

            5. stałe zasiłki z OPS................................................................................................... zł 

            6. dochody z gospodarstwa rolnego*.......................................................................... zł 

            7. emerytury, renty inwalidzkie i rodzinne.................................................................. zł 

            8. dodatki mieszkaniowe............................................................................................. zł 

            9. alimenty i świadczenia z funduszu alimentacyjnego.............................................. zł 

            10. Inne dochody............................................................................................................. 

                  …............................................................................................................................zł 
* dochód miesięczny z gospodarstwa rolnego za 1 ha przeliczeniowego stanowi 250 zł (stanieje możliwość   
zmiany w/w kwoty wynikającej ze zmian przepisów prawa)  

 
 
 
 
Oświadczam, że zostałem/am poinformowany o obowiązku niezwłocznego powiadomienia 
Burmistrza Miasta Grybowa o ustaleniu przyczyn, które stanowiły podstawę przyznania   
stypendium szkolnego jak również o tym, że należności z tytułu stypendium szkolnego   podlegają 
ściganiu w trybie przepisu o postępowaniu egzekucyjnym w administracji. 

 
 
Oświadczam, że „jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego   
oświadczenia”, jestem świadoma/y odpowiedzialności karnej wynikających z art. 233 §1 
Kodeksu Karnego i w imieniu swoim lub podmiotu, którego reprezentuję oświadczam, że 
podane wyżej dane są prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym. 

 
 
 
   Grybów, dnia.........................                                              …...................................................... 
                                                                                                                   (podpis jednego z rodziców lub opiekuna) 
 
 
 
 

     Pouczenie: 
art. 233 § 1 Kodeksu Karnego: „ Kto składając zeznania mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym 
lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę 
podlega karze pozbawienia wolności do lat trzech”. 

 


