Załącznik nr 1 

do Uchwały nr ………………..

Rady Gminy Jeleśnia 

z dnia ……………..

OŚWIADCZENIE O SYTUACJI MAJĄTKOWEJ

o dochodach oraz stanie majątkowym wnioskodawcy ubiegającego się o ulgę w spłacie wierzytelności na podstawie Uchwały Nr ………… Rady Gminy Jeleśnia z dnia ………………. roku w sprawie szczegółowych zasad, sposobu i trybu umarzania, odraczania lub rozkładania na raty spłaty należności pieniężnych o charakterze cywilnoprawnym przypadających Gminie Jeleśnia lub jej jednostkom podległym oraz warunki dopuszczalności pomocy publicznej w przypadkach, w których ulga stanowić będzie pomoc publiczną

Imię i nazwisko: ..........................................................................................................................
Adres zamieszkania: ..................................................................................................................
Numer telefonu: ...........................................................................................................................
PESEL: .........................................................................................................................................
NIP: ..............................................................................................................................................
I. Dochody:

1. Dochód/strata uzyskana w poprzednim roku podatkowym:

…………………………………………………..………………………………………………

(w załączeniu kopia zeznania podatkowego).

2. Dochody uzyskane w okresie 3 miesięcy poprzedzających miesiąc, w którym wnioskodawca złożył wniosek:

a) Wynagrodzenia ze stosunku pracy, w tym zasiłki pieniężne z ubezpieczenia społecznego wypłacone przez zakład pracy:

…………………………………………………..………………………………………………

(w załączeniu zaświadczenie z zakładu pracy),

b) Emerytury i renty:

…………………………………………………..………………………………………………

(w załączeniu odcinek renty lub emerytury),

c) Działalność gospodarcza

…………………………………………………..………………………………………………

(w załączeniu zaświadczenie o dochodach z Urzędu Skarbowego oraz kopia zaświadczenia o prowadzonej działalności gospodarczej, kopia dokumentu o nadaniu numeru NIP i REGON),

d) Pozostałe dochody:

· inne umowy (umowy zlecenia, umowy o dzieło, itp.):

tytuł……………………………….............................................., kwota......................................
· świadczenia o charakterze pomocy społecznej:

tytuł……………………………….............................................., kwota......................................
(w załączeniu zaświadczenie)

· zasiłek dla bezrobotnych: kwota ................................................................................................
(w załączeniu zaświadczenie)

· inne źródła (w tym najem, dzierżawa itp.):

tytuł………………………………................................................,kwota.....................................
e) Dochody współmałżonka:

tytuł………………………………..............................................., kwota.....................................
(w załączeniu zaświadczenie z zakładu pracy, odcinek emerytury lub renty, inne)

II. Stan majątkowy wnioskodawcy w tym objęty wspólnością ustawową.

1. Nieruchomości:

a) Dom o pow.…….….…m2, wartość.……………….…, tytuł prawny…...…………………..
b) Mieszkanie o pow.……….…m2, wartość.……………, tytuł prawny…...………..................
c) Gospodarstwo rolne o pow.….…….…m2, wartość….……, tytuł prawny…...……………...
d) Inne nieruchomości o pow.…….….…m2, wartość.………, tytuł prawny…...………….......

2. Pojazdy mechaniczne:

marka…………………............................................................., rok produkcji…………………
wartość……………………..……………………………., tytuł prawny...…...…….......………
3. Zasoby pieniężne:

a) Lokaty bankowe: waluta.………………………….…., kwota…………………….………...
b) Papiery wartościowe: rodzaj………………....……....…., kwota……………………………
III. Zobowiązania:

· kredyty, pożyczki: kwota ...........................................................................................................
· wydatki mieszkaniowe i media: kwota ......................................................................................
(rachunki)

· wydatki na leczenie: kwota………….........................................................................................
(zaświadczenie lekarskie)

IV. Osoby pozostające we wspólnym gospodarstwie:

1.................................................................................lat.....................dochód...............................

2.................................................................................lat.....................dochód...............................
3.................................................................................lat.....................dochód...............................
4................................................................................ lat.....................dochód...............................
5................................................................................ lat.....................dochód...............................
V. Ulgi uzyskane przez wnioskodawcę - przedsiębiorcę ze środków publicznych

/podatki, dotacje, zwolnienia itp./ w ostatnich trzech latach:

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

VI. Informacja wnioskodawcy przedsiębiorcy o przeznaczeniu pomocy publicznej

w przypadku udzielenia ulgi. Zgodnie z obowiązującymi przepisami pomoc publiczna podlega kontroli i inne wykorzystanie, niż na zadeklarowany cel może spowodować zwrot udzielonej ulgi wraz z ustawowymi odsetkami:

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

VII. Dodatkowe uwagi wnioskodawcy:
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

VIII. Załączniki:

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

........................................................

               Podpis wnioskodawcy

Jeleśnia, dnia...............................................
