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Swiadoma/y odpowiedzialnoéci karnej, przewidzianej w art. 233 § 1* Kodeksu Karnego (Dz. U. z2020r. poz.

1444 ze zm.) za zeznanie nieprawdy, oswiadczam, Ze dochody netto uzyskane przez czlonkéw mojej rodziny

w miesigeu poprzedzajacym miesigc ztozenia wniosku, tj. w miesigou_.........cieeiiiiiiiiiiiiiiiiiieien

Wynosza.
Lp. Zrodlo dochodu Kwota w zl Potwierdzenie
(zaswiadczenie, odwiadczenie, umowa, decyzja)

1. |{Wynagrodzenie za prace
2. |Swiadezenia rodzinne + dodatki do zasitku

rodzinnego- kwota potwierdzona przez GOPS
3. |Alimenty i/lub §wiadczenia alimentacyjne

otrzymywane z GOPS - kwota potwierdzona przez

GOPS (w przypadku $wiadczen alimentacyjnych)
4. |Swiadczenia z pomocy spolecznej (zasilek staly

i okresowy) - kwota potwierdzona przez GOPS
5. |Dodatek mieszkaniowy,

dodatek energetyczny

- kwota potwierdzona przez GOPS
6. |Emerytury, renty inwalidzkie i rodzinne, w tym

réwniez zagraniczne, Swiadczenia przedemerytalne
7. |Zasilek dla bezrobotnych
8. |Dochody z gospodarstwa rolnego - miesieczny

dochdd z 1ha przeliczeniowego wynosi 308,00 zt
9. 1Dochody z dzialalnosci gospodarczej**
10. |Inne dochody

E.aczny dochdd gospodarstwa domowego ***




Oswiadczenie o miesigcznych wydatkach ponoszonych przez czionkéw rodziny :

Kwota alimentéw $wiadczona na rzecz innych osob

Moja rodzina sklada si¢ z ............0s6b pozostajacych we wspélnym gospodarstwie domowym.

Miesieczny dochéd netto w rodzinie w miesiacu ooeerieeeneeriennaaaniees vessseeses  WYNOSI zi.
co_na jednego czionka rodziny wWynosi ......ceesssesesees.. 24

Os$wiadczam, ze nic posiadam Zadnego innego Zrédia dochodu poza wskazanym w niniejszym oswiadczeniu.

Dane powyzsze podatam/em zgodnie z prawda, co potwierdzam wlasnorgcznym podpisem.

Stwierdzam wlasnoreczno$é podpisw:

e sesarsnrrreseassasany FLTT I T O TR P AL PER PR YT Y PR T AR L LY e

podpis potwierdzajacego podpis osoby skladajacej oéwiadczenie

*Art. 233 § 1 Kto skladajac zeznania majace shizy¢ za dowod w postgpowaniu sgdowym lub innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.
** osoby prowadzace wlasna dziatalno§¢ gospodarczg przedstawiaja dochody za rok poprzedni w formie zaswiadczenia
z Urzgdu Skarbowego,

*4* 73 dochdd uwaza sie sume miesiecznych przychoddw z miesiaca poprzedzajgcego zlozenie wniosku lub w przypadku
utraty dochodu z miesigca, w ktérym wniosek zostal ztozony, bez wzgledu na tytut i Zrédio ich uzyskania, pomniejszona
o wydatki, tj.:

- miesieczne obcigzenie podatkiem dochodowym od oséb fizycznych,

- skladki na ubezpieczenie zdrowotne okreélone w przepisach o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu
Zdrowia oraz ubezpieczenia spoteczne okreslone w odrgbnych przepisach.




