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Załącznik nr 5 do Regulaminu

OŚWIADCZENIE O WYSOKOŚCI DOCHODÓW

Ja, niżej podpisany(a) ......................................................................................................................  zamieszkały(a)

              (imię i nazwisko Wnioskodawcy)
............................................................................................................................................................................. 
  (miejscowość, nr kodu, ulica, nr domu, nr mieszkania)
legitymujący(a) się dowodem osobistym ………………………………………………………………………………….………………………..

            (seria i nr)

niniejszym oświadczam, iż moja rodzina* składa się z niżej wymienionych osób, pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym:
	Lp.
	Nazwisko i imię
	Stopień pokrewieństwa
	PESEL
	Miejsce pracy/nauki
	Średni miesięczny dochód netto

	1
	
	WNIOSKODAWCA
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	Razem


	
	
	
	


*rodzina (wg ustawy o pomocy społecznej) – osoby spokrewnione lub niespokrewnione pozostające w faktycznym związku, wspólnie zamieszkujące i gospodarujące.

Oświadczam, że wysokość średniego miesięcznego dochodu netto w przeliczeniu na jednego członka rodziny pozostającego ze mną we wspólnym gospodarstwie domowym – wyliczona za ostatni miesiąc poprzedzający miesiąc złożenia formularza zgłoszeniowego tj. maj 2012 r. – wynosi: 
........................................ zł (słownie złotych: ………………………….................................................................................).
Świadomy(a) odpowiedzialności karnej przewidzianej w art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny    (Dz. U. Nr 88, poz. 553 z późn. zm.) potwierdzam własnoręcznym podpisem prawdziwość danych zamieszczonych              w niniejszym oświadczeniu.
……………………..………………………………………..                                                       ……...……………….……………………………………………………………………
                           (miejscowość i data)                                                                         
                                        (czytelny podpis Wnioskodawcy)*
* W przypadku ucznia, który nie ukończył 18 roku życia oświadczenie o wysokości dochodów wypełnia i podpisuje rodzic lub opiekun prawny.

Do druku należy dołączyć niezbędne zaświadczenia lub oświadczenia określające dochód.
INFORMACJA

Sposób wyliczenia przeciętnego dochodu netto:





           

łączny dochód netto

przeciętny miesięczny dochód netto  =  ----------------------------------------------------------





                      
 
liczba osób w gospodarstwie domowym
Wyjaśnienie dotyczące kryterium dochodowego oraz dochodów w rodzinie, które funkcjonują w systemie świadczeń            z pomocy społecznej i obowiązują przy rekrutacji do udziału w projekcie. 

1. Prawo do świadczeń pieniężnych z pomocy społecznej mają osoby i rodziny, których dochód nie przekracza, określonego ustawą, kryterium dochodowego. 

2. Kryteria dochodowe uprawniające do świadczeń z pomocy społecznej dla:

· osoby samotnie gospodarującej, której dochód nie przekracza kwoty 477 zł netto,

· osoby w rodzinie, w której dochód na osobę nie przekracza kwoty 351 zł netto,

· rodziny, której dochód nie przekracza sumy kwoty 351 zł netto pomnożonej przez liczbę członków rodziny.
3. Zasiłek rodzinny przysługuje rodzinom, których miesięczny dochód netto nie przekracza 504 zł lub 583 zł (jeśli w rodzinie jest dziecko niepełnosprawne) na osobę w rodzinie. Prawo do zasiłku przysługuje:

· Rodzicom, jednemu z rodziców albo opiekunowi prawnemu dziecka,

· Opiekunowi faktycznemu dziecka,

· Osobie uczącej się.
4. Za dochód uważa się sumę miesięcznych przychodów z miesiąca poprzedzającego złożenie wniosku lub w przypadku utraty dochodu z miesiąca, w którym wniosek został złożony, bez względu na tytuł i źródło ich uzyskania, pomniejszoną o:

· miesięczne obciążenie podatkiem dochodowym od osób fizycznych,

· składki na ubezpieczenie zdrowotne oraz ubezpieczenia społeczne,

· kwotę alimentów świadczonych na rzecz innych osób.
5. Przy ustalaniu kryterium dochodowego nie wlicza się:
· jednorazowych pieniężnych świadczeń socjalnych,

· świadczeń w naturze,

· świadczenia przysługującego osobie bezrobotnej na podstawie przepisów o promocji zatrudnienia i instytucjach           rynku pracy z tytułu wykonywania prac społecznie użytecznych,

· świadczenia pieniężnego w postaci składki na ubezpieczenia społeczne, opłacanej przez OPS.

6. Wnioskodawca zobowiązany jest dostarczyć dowody potwierdzające wysokość uzyskiwanych dochodów zgodnie                   z w/w zasadami, tj.
· zaświadczenie o zarobkach netto za miesiąc poprzedzający miesiąc złożenia wniosku,

· „odcinek” renty lub emerytury ewentualnie zaświadczenie z ZUS lub inny (potwierdzony) dokument określający wysokość otrzymywanego świadczenia, ewentualnie wydruk elektroniczny z banku,
· zaświadczenie o wielkości gospodarstwa rolnego (ha przeliczeniowe) lub nakaz płatniczy podatku rolnego (przyjmuje się, iż 1 ha przelicz. odpowiada 207 zł miesięcznie),
· zaświadczenie z Urzędu Pracy o wysokości zasiłku dla bezrobotnych netto,
· oświadczenie o dochodach z pracy dorywczej,
· decyzja lub zaświadczenie z GOPS o pobieraniu świadczeń rodzinnych, opiekuńczych, świadczeń z funduszu alimentacyjnego lub zasiłku stałego,
· decyzję o pobieraniu stypendium szkolnego,
· oświadczenie o wysokości otrzymywanych alimentów.
7. Uczestnik zobowiązany jest również dostarczyć oświadczenie o niepełnosprawności wraz z orzeczeniem o niepełnosprawności lub orzeczeniem o stopniu niepełnosprawności – jeżeli dotyczy. 

8. Dokumenty rekrutacyjne wraz z niezbędnymi załącznikami należy złożyć w wyznaczonych miejscach: sekretariat GOPS-u w Wiązownie, GOPS-u w Sobieniach – Jeziorach, PCPR w Otwocku, w pok. nr 10 w Urzędzie Gminy Wiązowna, w pok. nr 20 Starostwa Powiatowego w Otwocku przy ul. Komunardów 10,  w terminie do dnia 29 czerwca 2012 r. do godz. 15.00. 
Projekt współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego 

w ramach Programu Operacyjnego Innowacyjna Gospodarka

„Dotacje na Innowacje” „Inwestujemy w waszą przyszłość”


