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.................................................					.......................................
(imię i nazwisko rodzica, pełnoletniego ucznia						(miejscowość, data)
lub dyrektora szkoły)
.................................................
 (adres pobytu na terytorium Polski)
.................................................

…………………………………..
(adres email i nr telefonu)
Burmistrz Miasta Płońsk 
 

Wniosek
o przyznanie stypendium szkolnego* (zasiłku szkolnego*) – obywatelowi Ukrainy

[bookmark: _Hlk100250857]Na podstawie art. 90n ust. 2 i 4 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2024 r., poz. 750  z późn. zm.) w związku z art. 53 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa ( Dz.U. z 2024r.  poz. 167 z późn.zm ) wnoszę o przyznanie stypendium szkolnego* (zasiłku szkolnego*) dla ucznia: 

1. Dane ucznia:
Nazwisko i imię ucznia .........................................................................................................
Imiona i nazwisko rodziców ucznia ......................................................................................
Nazwisko, imię i adres tymczasowego opiekuna, osoby sprawującej pieczę zastępczą lub prowadzącej rodzinny dom dziecka dla małoletniego ucznia (jeżeli zostali ustanowieni przez sąd) ……………………………………………………………………………………..……
………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………..
Data urodzenia ucznia ........................................... r.
PESEL ucznia: ………………………………………………………………………………………….
Miejsce pobytu ucznia na terytorium Polski .........................................................................
..............................................................................................................................................
Data przekroczenia granicy RP: …………………………………………………………….

W roku szkolnym 2024/2025 jest uczniem ....................................... klasy Szkoły .............................................................................................................................................
(nazwa i adres szkoły)
2. Dane uzasadniające przyznanie stypendium szkolnego* (zasiłku szkolnego*)
Opis sytuacji rodzinnej i materialnej rodziny ucznia: (należy wskazać np. takie  przesłanki jak: bezrobocie, niepełnosprawność, ciężka lub długotrwała choroba, wielodzietność brak umiejętności wypełniania funkcji opiekuńczo – wychowawczych, alkoholizm, narkomania, rodzina jest niepełna, wystąpiło zdarzenie losowe – wybuch wojny na terenie Ukrainy[footnoteRef:1]**):  [1: *   niepotrzebne skreślić;
** zasiłek szkolny może być przyznany uczniowi znajdującemu się w trudnej sytuacji materialnej wyłącznie z powodu zdarzenia losowego, np. wojna w Ukrainie;
* niepotrzebne skreślić;] 

....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Oświadczenie o dochodach wszystkich członków rodziny ucznia pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym na terytorium Polski: 

	Lp.
	Imię i nazwisko
	
	
	Źródło
dochodu
	Wysokość dochodu
w zł (obliczonych zgodnie z art. 8 ust. 3 ustawy o pomocy społecznej)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Łączny dochód rodziny ucznia
	



3. Wnioskowana forma świadczenia pomocy materialnej: 
1. całkowite lub częściowe pokrycie kosztów udziału w zajęciach edukacyjnych, czyli kosztów podręczników, przyborów szkolnych, stroju sportowego, tornistra itp.; 
1. dofinansowanie kosztów dojazdu do szkoły poza miejsce pobytu; 
1. pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym; 

4. Zobowiązuję się niezwłocznie powiadomić Burmistrza Miasta Płońsk    o zwiększeniu dochodu rodziny lub skreśleniu ucznia ze szkoły, zmianie liczby domowników oraz zmianie miejsca pobytu – poza obszar Gminy Miasto Płońsk. 

5. Numer konta na który należy przekazać przyznane dofinansowanie 

……………………………………………………………………………………………………………

 6. Oświadczenia Wnioskodawcy/có:
· [bookmark: Tekst23]Nie otrzymuję innego stypendium o charakterze socjalnym ze środków publicznych/a) Otrzymuję inne stypendium o charakterze socjalnym ze środków publicznych: Jakie? ___________________________________________w wysokości __________________________      zł;*
· Uprzedzony/na o odpowiedzialności karnej za podanie fałszywych danych – art. 233 Ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeksu Karnego – potwierdzam/my własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zamieszczonych w niniejszym wniosku i załącznikach. 
· Oświadczam, że niezwłocznie powiadomię o ustaniu przyczyn, które stanowią podstawę przyznania świadczenia objętego niniejszym wnioskiem.
· Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie przez organ danych osobowych opiekunów pranych i dziecka w celu realizacji zadań związanych z niniejszym wnioskiem i zapoznałem/łam się z klauzulą informacyjną w zakresie przetwarzania danych osobowych objętych wnioskiem. 
· Oświadczam, że język polski jest mi znany w stopniu komunikatywnym i treść wniosku i oświadczeń jest dla mnie zrozumiała. 



.............................................................
(data i czytelny podpis wnioskodawcy)


KLAUZULA INFORMACYJNA O RODO

	Działając na podstawie art. 2a § 1 i 2 Kodeksu postępowania administracyjnego oraz art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. Urz. UE L 119, s. 1 z późn. zm) informuję Pana/Panią, że:
1. administratorem Pana/Pani danych osobowych i małoletnich dzieci, podawanych we wnioskach o przyznanie świadczeń pomocy materialnej dla uczniów i uzyskanych w toczącym się w tej sprawie postępowaniu administracyjnym jest Burmistrz Miasta Płońsk, z siedzibą w Urzędzie Miejskim w Płońsku, ul. Płocka 39, 09-100 Płońsk. 
1. w ramach postępowania przetwarzane będą następujące dane osobowe Państwa oraz małoletnich tj.: imiona, nazwiska, miejscu pobytu, PESEL, stan zdrowia, wysokość zarobków, numer telefony, adres email, numer konta bankowego, data urodzenia, obywatelstwo. Wskazane dane osobowe będą przekazywane do podmiotów współpracujących z administratorem na podstawie odrębnych umów – oraz Zespołu Obsługi Placówek Oświatowych w Płońsku;
1. administrator danych osobowych wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można skontaktować się w sprawach z zakresu ochrony danych osobowych za pomocą poczty elektronicznej - adres email: iod@plonsk.pl lub pisemnie na adres siedziby administratora. 
1. dane osobowe przetwarzane są w celu przyznania stypendiów i zasiłków szkolnych - na podstawie art. 90d, 90e, 90n ust. 2-5a ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty, art. 53 ust. 2 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w związku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego państwa w związku z art. 6 ust. 1 lit. c RODO.
1. dane osobowe będą przechowywane przez administratora danych przez okres 5-ciu lat licząc od końca roku, w którym wniosek wpłynął;
1. przysługuje Panu/Pani prawo żądania od administratora: dostępu do danych osobowych dotyczących jej osoby i małoletnich dzieci, których dane dotyczą, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania;
1. przysługuje Panu/Pani prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego (Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych) na niezgodne z prawem przetwarzanie danych osobowych;
1. podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym oraz warunkiem otrzymania świadczenia pomocy materialnej dla uczniów, a osoba, której dane dotyczą, jest zobowiązana do ich podania - niepodanie danych skutkuje wydaniem decyzji administracyjnej odmawiającej prawa od świadczeń pomocy materialnej o charakterze socjalnym.  

.............................................................
(czytelny podpis wnioskodawcy)
[bookmark: _Hlk100253655] 























..............................., dnia ....................... 2023 r.

.........................................................
(imię, nazwisko)
.........................................................
(miejsce pobytu)
.........................................................

[bookmark: _Toc238665938][bookmark: _Toc238665002][bookmark: _Toc238664888][bookmark: _Toc238664869][bookmark: _Toc238664733]OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że w skład mojej rodziny przebywającej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej wspólnie ze mną zamieszkujących i gospodarujących, wchodzą osoby:
1. ……………………………………………………………………………………..;
1. ……………………………………………………………………………………..;
1. ……………………………………………………………………………………..;
1. ……………………………………………………………………………………..;
1. ……………………………………………………………………………………. .

Na dochody powyższych osób składają się:
1. …………………………………………………..………… w kwocie ………… zł;
1. …………………………………………………..………… w kwocie ………… zł;
1. …………………………………………………..………… w kwocie ………… zł;
1. …………………………………………………..………… w kwocie ………… zł;
1. …………………………………………………..………… w kwocie ………… zł.

Uczeń ……………………….. uczęszcza do szkoły ………………………. Nr w …………………………….. od dnia …………………… 2024 r.

Jednocześnie oświadczam, że jestem świadomy odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych oświadczeń. 


.........................................................
(podpis wnioskodawcy)








[bookmark: _Toc507493184][bookmark: _Toc364353426][bookmark: _Toc507493181]..............................., dnia .......................... r.

.........................................................
(imię, nazwisko pełnoletniego ucznia)
.........................................................
(miejsce pobytu)
.........................................................



PEŁNOMOCNICTWO
	Upoważniam moją matkę ............................................................. przebywającą w ................................................................  przy ul. ............................................... nr .............., legitymującą się paszportem nr ………………………………. do reprezentowania mnie w sprawie o przyznanie mi stypendium szkolnego w roku szkolnym 2024/2025 - przed  polskimi organami administracji właściwymi do załatwienia powyższej sprawy oraz sądami administracyjnymi wszystkich instancji. 


.........................................................
(czytelny podpis)

















