Wreczyca Wielkadn. ...l

fadres zamieszkania/

Oswiadczenie
0 uzyskaniu dochodu, o ktorym mowa w art. 8 ust. 11 i ust. 12 ustawy o pomocy spolecznej

I. Oswiadczam, ze w ciggu ostatnich 12 miesiecy poprzedzajacych ztozenie wniosku lub w okresie pobierania
$wiadczenia z pomocy spolecznej uzyskalem lub czlonek mojej rodziny uzyskal dochdd jednorazowy
przekraczajacy pieciokrotnie kwoty:

1. kryterium dochodowego osoby samotnie gospodarujacej, w przypadku osoby samotnie gospodarujacej,
tj.: kwote w wysokosci — 5.050,00 zi O tak O nie

2. kryterium dochodowego rodziny, w przypadku osoby w rodzinie, tj. kwote w wysokosci 4.115,00 zi
pomnozong przez ilos¢ 0séb w rodzinie :

O tak O nie

D ToTe] 1100 U4 £ < ! oo PP
/imie i nazwisko osoby, ktéra uzyskala jednorazowy dochod/

Data uzyskania dochodu: ........................ Kwota ..o  Ztytubu: oo
1. Oswiadczam, ZE W AdNIU ....c.vvviei i I O uzyskalem
O nie uzyskalem i/lub cztonek mojej rodziny O uzyskal O nie uzyskal

jednorazowo dochod nalezny za dany okres.

(dochéd uzyskany jednorazowo za dany okres to dochdd np.: z tytutu renty/emerytury/$wiadczenia 500+ dla oséb
niezdolnych do samodzielnej egzystencji/zasitku pielegnacyjnego/ dodatku pielegnacyjnego/ wynagrodzenia za prace/ z
tytutu umowy zlecenia/ $wiadczen rodzinnych/$wiadczenia pielegnacyjnego/zasitku dla opiekuna/swiadczenia
rehabilitacyjnego lub innego swiadczenia - wypfacony jednorazowo za kilka miesigcy np. w miesigcu styczniu 2025 r.
zostala wypfacona jednorazowo renta z wyrOGwnaniem za miesigce wrzesien 2024 r. - styczen 2025 r.)

1. Jednorazowo dochod nalezny za dany okres uzyskal: .............ccocoiiiiiiii i
/imig i nazwisko osoby, ktéra uzyskata jednorazowy dochdd/

78 1Y (1 1
Miesiac uzyskania dochodu: ..............ccccccevvienn . 1. Kwota ......oovvviiiiiiean, zi

2. Jednorazowo dochdd nalezny za dany okres uzyskal: .............ooooiiiiiiii i
/imi¢ i nazwisko osoby, ktéra uzyskata jednorazowy dochdd/

P17 10 ] (0 L PP

Miesiac uzyskania dochodu: ...............cc..ccoee o I Kwota ..........cooeeevveinnnn. zt

Oswiadczam, ze jestem swiadoma/swiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fafszywego oswiadczenia.

/data i podpis osoby skladajacej oswiadczenie/



Wreczyca Wielkadn. ...l

/adres zamieszkania/

Oswiadczenie

0 powierzchni gospodarstwa rolnego i zobowigzaniu do oplacania skladek na ubezpieczenie rolnikéw
(art. 107 ust. 11 i ust.15 ustawy o pomocy spolecznej)

I. Oswiadczam, iz jestem / nie jestem* wlascicielem gospodarstwa rolnego polozonego na terenie
0 powierzchni ....................... .ha przeliczeniowych .

Il. Oswiadczam, iz jestem / nie jestem* wspdllwlascicielem gospodarstwa rolnego polezonego na terenie
0 powierzchni ..........cooevvene ha przeliczeniowych ,w czesci ................. ha przeliczeniowego.

I1l. Oswiadczam, iz jestem / nie jestem* zobowiazany/a do oplacania skladki na ubezpieczenie spoleczne
rolnikow.

Posiadam / nie posiadam* zadluzenia z tytulu oplacenia skladki na ubezpieczenie spoleczne rolnikdw.

Zadhuzenie powstato za okresod .................... o o N 1117,/ ¢ [o ] D zL.

Oswiadczam, ze jestem swiadoma/swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fafszywego oswiadczenia.

/data i podpis osoby skladajacej oswiadczenie/

* niepotrzebne skresli¢



