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Załącznik Nr 2 
do Regulaminu udzielania pomocy  
materialnej o charakterze socjalnym  
dla uczniów zamieszkałych 
na terenie Gminy Białowieża 

 

 

 
Data wpływu wniosku do szkoły/ 
Urzędu Gminy (stan ds. oświaty) 
(pieczęć nagłówkowa) 

 
 
Białowieża, dnia ......................... 
 
WÓJT GMINY BIAŁOWIEŻA 
 

WNIOSEK 
O PRZYZNANIE ZASIŁKU SZKOLNEGO 

 
 

UWAGA: WNIOSEK NALEŻY ZŁOŻYĆ W TERMINIE DO 15 WRZEŚNIA BR. 
PRZED ROZPOCZĘCIEM WYPEŁNIANIA WNIOSKU PROSZĘ ZAPOZNAĆ SIĘ Z POUCZENIEM. 
 
Zgodnie z art. 90 b ust. 3 ustawy z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256, poz. 2572, z późn. zm.) pomoc materialna przysługuje: 
-  uczniom szkół publicznych i niepublicznych o uprawnieniach szkół publicznych dla młodzieży i dla dorosłych oraz słuchaczom publicznych kolegiów 
nauczycielskich, nauczycielskich kolegiów języków obcych i kolegiów pracowników służb społecznych - do czasu ukończenia kształcenia, nie dłużej jednak niż 
do ukończenia 24 roku życia; 
- wychowankom publicznych i niepublicznych ośrodków umożliwiających dzieciom i młodzieży, o których mowa w art. 16 ust. 7, a także dzieciom i młodzieży 
upośledzonym umysłowo ze sprzężonymi niepełnosprawnościami realizację odpowiednio obowiązku szkolnego i obowiązku nauki - do czasu ukończenia 
realizacji obowiązku nauki. 
- uczniom szkół niepublicznych nieposiadających uprawnień szkół publicznych dla młodzieży i dla dorosłych - do czasu ukończenia realizacji obowiązku 
nauki, 
- słuchaczom niepublicznych kolegiów nauczycielskich i nauczycielskich kolegiów języków obcych - do czasu ukończenia kształcenia, nie dłużej jednak niż do 
ukończenia 24 roku życia. 

 
CZĘŚĆ A (WYPEŁNIA WNIOSKODAWCA) 

I. WNIOSKODAWCA (właściwe zaznaczyć) 

□□  RODZIC/OPIEKUN PRAWNY  □□  PEŁNOLETNI  UCZEŃ  □□ DYREKTOR SZKOŁY 
NIEPEŁNOLETNIEGO UCZNIA 

 
II. DANE WNIOSKODAWCY 
 
1. IMIĘ  

2. NAZWISKO  

3. PESEL matki lub prawnego opiekuna            

4. PESEL ojca lub prawnego opiekuna            

ul./os.  nr 
domu  nr lokalu  

5. 

ADRES ZAMELDOWANIA 
(na pobyt stały*) 
Adres ten będzie równocześnie adresem do korespondencji, 
chyba że składający wniosek wypełni poz. 6, dotyczącą 
danych wnioskodawcy 

kod pocztowy   -    miejscowość 

ul./os.  nr 
domu  nr lokalu  

6. 
ADERS ZAMIESZKANIA* 
(należy wypełnić tylko wówczas, gdy adres zamieszkania jest 
inny, niż podany adres zameldowania) kod pocztowy   -    BIAŁOWIEŻA 

7.  NUMER TELEFONU  

* nie wypełniać w przypadku, gdy wnioskodawcą jest dyrektor szkoły 
 
III. DANE UCZNIA 
1. IMIĘ  
2. NAZWISKO  
3. DATA URODZENIA R R R R - M M - D D 
4. PESEL           

ul./os.  nr domu  nr lokalu  
5. ADRES ZAMIESZKANIA kod 

pocztowy 
  -    BIAŁOWIEŻA 
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IV. DATA ZAJŚCIA ZDARZENIA LOSOWEGO: ........................................................................... 
 
V. DEKLARACJA O WYSOKOŚCI DOCHODÓW w miesiącu poprzedzającym złożenie wniosku. 
Oświadczam, że miesięczny dochód na jednego członka w rodzinie w miesiącu poprzedzającym 
zajście zdarzenia losowego wynosił …………………………….......................... zł 
 
VI. UZASADNIENIE PRZYZNANIA ŚWIADCZENIA (ZASIŁKU) 
................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................................................................... 
 
 
VII. POŻĄDANA FORMA ŚWIADCZENIA POMOCY MATERIALNEJ (obowiązkowo zaznaczyć znakiem 
„x” wybrane pole) 
 
1. Pomoc rzeczowa o charakterze edukacyjnym, w tym □□ 
a zakup podręczników, lektur, encyklopedii i innych książek pomocnych w realizacji procesu 

edukacyjnego 
□□ 
 

b zakup wyposażenia osobistego bezpośrednio związanego z realizacją procesu 
dydaktycznego, w tym zeszytów, długopisów, piórników, tornistrów 

 

□□ 
c zakup stroju sportowego na zajęcia wychowania fizycznego □□ 
2. W formie świadczenia pieniężnego na pokrycie wydatków związanych z procesem 

edukacyjnym. 
□□ 
 

 
 
 
     …………………………   …………………………………………………..   
       (data)    (podpis wnioskodawcy) 
 
 
 
_____________________________________ 
POUCZENIE 
Zasiłek szkolny może być przyznany uczniowi znajdującemu się przejściowo w trudnej sytuacji materialnej z powodu 
zdarzenia losowego w 
szczególności: 
- pożaru lub zalania mieszkania, 
- nagłej choroby w rodzinie ucznia, 
- śmierci rodzica lub prawnego opiekuna, 
- nieszczęśliwego wypadku powodującego trwały uszczerbek na zdrowiu członków rodziny ucznia, 
- kradzieży w mieszkaniu ucznia. 
Zasiłek szkolny może być przyznany w formie pomocy rzeczowej o charakterze edukacyjnym lub w formie świadczenia 
pieniężnego na pokrycie wydatków związanych z procesem edukacyjnym. 
O zasiłek szkolny można się ubiegać w terminie nie dłuższym niż 2 miesiące od wystąpienia zdarzenia uzasadniającego 
przyznanie zasiłku. 
 
CZĘŚĆ B (WYPEŁNIA WNIOSKODAWCA) 
ŚWIADOMY ODPOWIEDZIALNOŚCI KARNEJ WYNIKAJĄCEJ Z ART. 233 KODEKSU 
KARNEGO (DZ. U. Z 1997 R. NR 88, POZ. 553, Z PÓŹN. ZM.) - „KTO SKŁADAJĄC ZEZNANIA MAJĄCE 
SŁUŻYĆ ZA DOWÓD W POSTĘPOWANIU PROWADZONYM NA PODSTAWIE USTAWY ZEZNAJE 
NIEPRAWDĘ LUB ZATAJA PRAWDĘ PODLEGA KARZE POZBAWIENIA WOLNOŚCI DO LAT 3” - 
OŚWIADCZAM, ŻE POWYŻSZE DANE SĄ PRAWDZIWE. 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych we wniosku, dla celów związanych 
z przyznaniem pomocy materialnej o charakterze socjalnym, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. 
o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2002 r. Nr 101, poz. 926, z późn. zm.) 
ZAŁĄCZNIKI DO WNIOSKU: 
 
Lp. NAZWA ZAŁĄCZNIKA 
1.  
2.  
3.  
4.  
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CZĘŚĆ C (WYPEŁNIA DYREKTOR SZKOŁY/ KOLEGIUM LUB OŚRODKA) 
 
I. POŚWIADCZENIE O UCZĘSZCZANIU UCZNIA/SŁUCHACZA DO SZKOŁY/ KOLEGIUM LUB 
OŚRODKA 
 
...................................................................................................... 

(imię i nazwisko ucznia/ /słuchacza) 

 
uczęszcza do klasy (jest słuchaczem) ......................................................................................... 
 
w ……………………………………………………………………………………………….. 

( nazwa i adres szkoły lub pieczęć adresowa) 
 

 
 

      …………………… ……………………………………………. 
(data)           (podpis i pieczęć dyrektora szkoły/ 

 


