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Wniosek  kandydata do stypendium  

„Wyrównywanie szans edukacyjnych dla uczniów szkół ponadgimnazjalnych 

kończących się egzaminem maturalnym” - Powiat Lęborski 
 

1. Imię i nazwisko .................................................................... 

2. Data i miejsce urodzenia ...................................................... 

3. PESEL .................................................................................. 

4. Imiona rodziców .................................................................. 

5. Adres stałego zameldowania: 

Miejscowość: ....................................................................... 

Ulica: ............................................  Telefon: ........................................... e-mail: ........................ 

Poczta: ..........................................  kod pocztowy: ................................. nr domu: ..................... 

6. Miejsce zamieszkania w czasie nauki ........................................................................................... 

7.      Odległość (w km) od miejsca zamieszkania do szkoły ................................................................ 

8. Możliwość dojazdu (środki lokomocji, czas dojazdu, cena biletu) .............................................. 

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

9. Zaświadczenie szkoły (punkt wypełnia wyłącznie pracownik szkoły) 

Zaświadcza się, że ……………............................................ jest uczniem szkoły ponadgimnazjalnej 

kończącej się egzaminem maturalnym: ................................................................................................. 
      (Nazwa szkoły) 

a) Typ szkoły i aktualny rok nauki ........................................................................................................ 

b) Uczeń/uczennica nie powtarza klasy/powtarza klasę/powtarza klasę z przyczyn zdrowotnych*
     (* Niepotrzebne skreślić) 
 

c) Liczba godzin nieusprawiedliwionych w okresie 01.09.2008 – 28.02.2009        ………………….
              (Podpis wychowawcy klasy) 

 

 

 

 

…………………………………..   ……………………………………. 
             (Pieczątka szkoły)             (Data, pieczątka i podpis Dyrektora szkoły) 

10. Oświadczenie o członkach rodziny 

We wspólnym gospodarstwie domowym pozostają niżej wymienione osoby: 
 

 Lp.  Imię i nazwisko  Data urodzenia  Pokrewieństwo  Miejsce zatrudnienia  lub nauki 
1.      

2.      

3.      

4.      

5.      

6.      

7.      

8.      

Dochód po weryfikacji elektronicznej 

(wypełnia pracownik Starostwa 

Powiatowego w Lęborku) 

 

 

 

Wysokość dochodu 

 

 

 

Podpis 
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Ja, niżej podpisany oświadczam, że łączne dochody wszystkich członków mojej rodziny 

wspólnie zamieszkujących i prowadzących wspólne gospodarstwo domowe za 2007 r. wyniosły 

............................. zł, co w przeliczeniu na ............... osób stanowi ......................... zł  miesięcznie 

netto na 1 osobę. 

 

Świadomy odpowiedzialności karnej z art.233 § 1 Kodeksu Karnego, który za składanie 

nieprawdziwych zeznań przewiduje karę pozbawienia wolności do lat 3 oświadczam,  

że przedstawione dane są zgodne ze stanem faktycznym.  

 

 

Lębork, dnia ...........................                     ........................................................................... 
                                          czytelny podpis 

rodzica ucznia/uczennicy* / opiekuna prawnego ucznia/uczennicy* /                        
      ucznia/ uczennicy pełnoletniego/pełnoletniej* 

 
*niepotrzebne skreślić 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celach związanych  

z przyznawaniem stypendiów, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie 

danych osobowych  (tj. Dz. U. Nr 101, poz. 926 z 2002r. z późniejszymi zmianami)  

oraz na umieszczenie imienia i nazwiska na stronie internetowej powiatu lęborskiego 

http://www.powiat-lebork.com 

 

 

............................................................................ 
                                          czytelny podpis 

rodzica ucznia/uczennicy* / opiekuna prawnego ucznia/uczennicy* /                        

      ucznia/ uczennicy pełnoletniego/pełnoletniej* 
 

*niepotrzebne skreślić 

 

Wypełniony i podpisany wniosek należy złożyć we właściwej szkole ponadgimnazjalnej w terminie  

wskazanym przez Zarząd Powiatu Lęborskiego. 

Informacje na wyżej wymieniony temat znajdują się na stronie internetowej: http://www.powiat-lebork.com 

 

************************************************************************************************  
 

 

Wypełnia pracownik członek Komisji Stypendialnej 

 Obliczenie stypendium: 

1. Łączny dochód rodziny w roku 2007   

2. Miesięczny dochód rodziny   

3. Liczba osób w rodzinie   

4. Miesięczny dochód na 1 osobę   

Data i podpis pracownika  

 

Wypełnia projektodawca 

Kwalifikuje się do stypendium  

 

 

Sprawdzono pod względem formalnym 

 

....................................................... 
Podpis koordynatora projektu 

Nie kwalifikuje się do stypendium  

 

 

                                                                                                

..........…………................…………………………..                     ............................................... 
                 data i podpis Przewodniczącego Komisji                                         podpis Starosty Lęborskiego                                                 

http://www.powiat-lebork.com/
http://www.powiat-lebork.com/
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************************************************************************************************  

 

Załączniki: 
- potwierdzenie stałego zameldowania na obszarach wiejskich (kserokopia dowodu osobistego lub potwierdzenie 

zameldowania wydane przez właściwy Urząd Gminy), 

- potwierdzenie ze szkoły o statusie ucznia,  

- orzeczenie o niepełnosprawności albo o umiarkowanym lub znacznym stopniu niepełnosprawności wnioskodawcy.  

- oświadczenie PIT-2C 

- Zaświadczenia potwierdzające uzyskane dochody*: 

 zaświadczenia lub oświadczenia stwierdzające wysokość dochodu rodziny, w tym odpowiednio: 

 zaświadczenia z urzędu skarbowego o wysokości dochodów uzyskanych przez członków rodziny w roku 

kalendarzowym poprzedzającym okres zasiłkowy (2007r.), jeżeli dochody te podlegają opodatkowaniu 

podatkiem dochodowym od osób fizycznych na zasadach ogólnych; wzór zaświadczenia określa załącznik nr 2 

do rozporządzenia,  

 oświadczenia członków rodziny o wysokości uzyskanego dochodu w roku kalendarzowym poprzedzającym 

okres zasiłkowy (2007r.), jeżeli członkowie rodziny rozliczają się na podstawie przepisów o zryczałtowanym 

podatku dochodowym od niektórych przychodów osiąganych przez osoby fizyczne; wzór oświadczenia określa 

załącznik nr 3 do rozporządzenia, 

 oświadczenia członków rodziny o wysokości uzyskanego w roku kalendarzowym poprzedzającym okres 

zasiłkowy innego dochodu niepodlegającego opodatkowaniu; wzór oświadczenia określa załącznik nr 4  

do rozporządzenia, 

 zaświadczenie właściwego organu gminy o wielkości gospodarstwa rolnego wyrażonej w hektarach 

przeliczeniowych ogólnej powierzchni w roku kalendarzowym poprzedzającym okres zasiłkowy albo nakaz 

płatniczy za ten rok, 

 umowę dzierżawy, w przypadku oddania części lub całości znajdującego się w posiadaniu rodziny 

gospodarstwa rolnego w dzierżawę, na podstawie umowy zawartej stosownie do przepisów o ubezpieczeniu 

społecznym rolników, albo oddania gospodarstwa rolnego w dzierżawę w związku z pobieraniem renty 

określonej w przepisach o wspieraniu rozwoju obszarów wiejskich ze środków pochodzących z Sekcji 

Gwarancji Europejskiego Funduszu Orientacji i Gwarancji Rolnej, 

 umowę zawartą w formie aktu notarialnego, w przypadku wniesienia gospodarstwa rolnego do użytkowania 

przez rolniczą spółdzielnię produkcyjną, 

 przekazy lub przelewy pieniężne dokumentujące wysokość alimentów, jeżeli członkowie rodziny  

są zobowiązani wyrokiem sądu lub ugodą sądową do ich płacenia na rzecz osoby spoza rodziny, 

 kopię odpisu wyroku sądu zasądzającego alimenty na rzecz osób w rodzinie lub kopię odpisu protokołu 

posiedzenia zawierającego treść ugody sądowej, przekazy lub przelewy pieniężne dokumentujące faktyczną 

wysokość otrzymanych alimentów, w przypadku uzyskania alimentów niższych niż zasądzone w wyroku lub 

ugodzie sądowej, oraz zaświadczenie komornika o całkowitej lub częściowej bezskuteczności egzekucji 

alimentów, a także o wysokości wyegzekwowanych alimentów, 

 zaświadczenie o wysokości ponoszonej opłaty za pobyt członka rodziny, przebywającego w roku 

kalendarzowym poprzedzającym okres zasiłkowy, w instytucji zapewniającej całodobowe utrzymanie, 

 dokument określający datę utraty dochodu oraz miesięczną wysokość utraconego dochodu, 

 dokument lub oświadczenie określające wysokość uzyskanego dochodu z pierwszego pełnego miesiąca przez 

członka rodziny; 

 informację sądu o toczącym się postępowaniu w sprawie o przysposobienie dziecka, w przypadku osoby 

faktycznie opiekującej się dzieckiem, która wystąpiła o przysposobienie tego dziecka; 

 kopię aktów zgonu rodziców lub kopię odpisów wyroków zasądzających alimenty, w przypadku osoby uczącej 

się; 

 kopię karty pobytu, w przypadku cudzoziemca przebywającego na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na 

podstawie zezwolenia na osiedlenie się, zezwolenia na pobyt rezydenta długoterminowego Wspólnot Europejskich, 

zezwolenia na zamieszkanie na czas oznaczony udzielonego w związku z okolicznością, o której mowa w art. 53 

ust. 1 pkt 13 ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o cudzoziemcach (Dz. U. Nr 128, poz. 1175, z późn. zm.3)), zgody 

na pobyt tolerowany lub w związku z uzyskaniem w Rzeczypospolitej Polskiej statusu uchodźcy; 

 kopię odpisu prawomocnego wyroku sądu orzekającego rozwód lub separację albo kopię aktu zgonu małżonka lub 

rodzica dziecka, w przypadku osoby samotnie wychowującej dziecko; 

 orzeczenie sądu zobowiązujące jednego z rodziców do ponoszenia całkowitych kosztów utrzymania dziecka.- 

zaświadczenie o zameldowaniu lub poświadczona kserokopia dowodu osobistego 
 

* zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Polityki Społecznej z dnia 2 czerwca 2005r. w sprawie sposobu ustalania i trybu postępowania w sprawach  

o świadczenia rodzinne (Dz. U. 05.105.881ze zm.) 

 
 


