OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze nizej wymienione osoby prowadzg wspodine gospodarstwo domowe i
osiggnety w miesigcu poprzedzajgcym ztozenie wniosku nastepujgcy dochoéd

. A Data Pokrewien- - Miesieczny
Lp. Nazwisko i imie urodzenia Stwo Miejsce pracy/szkota dochéd netto
Inne dochody:
Dochéd z gospodarstwa
1 X X rolnego (........ ha x 308 z})
2 X X Otrzymywane alimenty
Inne $wiadczenia otrzymywane z osrodka pomocy spotecznej,
np. dodatki mieszkaniowe, zasitki rodzinne, pielegnacyjne i inne (kserokopia decyzji)
3 X X
4 X X
5 X X
Razem X X X
Alimenty Swiadczone na
X X rzecz innych oséb
(nie uwzglednione wyzej —
do odliczenia)
Miesieczny dochéd X X X

rodziny netto

Miesieczny dochod netto na osobe w rodzinie wynosi
(miesieczny dochdd rodziny netto [ liczba cztonkéw rodziny)

(data i podpis sktadajgcego oswiadczenie)




