
Załącznik do uchwały Nr XXXIII/ 296/2017 

Rady Gminy Włoszakowice 

z dnia 11 grudnia 2017 r. 

 

 

Miejscowość ............................................. data............................................................ 

Nazwisko i imię ........................................................................................................... 

Adres ........................................................................................................................... 

NIP ............................................................ PESEL ..................................................... 

REGON ................................................... PKD ............................................................ 

Numer telefonu ........................................... 

 

O Ś W I A D C Z E N I E 

o stanie majątkowym 

Pouczony/pouczona o odpowiedzialności karnej przewidzianej w art. 233 § 1 ustawy z dnia 6 

czerwca 1997 roku Kodeksu Karnego (Dz.U. z 1997 roku Nr 88, poz. 553 ze zmianami)* 

Oświadczam, co następuje: 

I. Struktura rodziny – informacje o wszystkich osobach pozostających we wspólnym gospodarstwie 

domowym. 

 

Lp.  Imię i nazwisko Wiek Stopień 

pokrewieństwa 

Miejsce pracy 

lub inne 

Łączna kwota dochodu 

w miesiącu 

poprzedzającym 

dzień złożenia 

wniosku 

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

8      

9      

 

II. Opis aktualnej sytuacji ekonomicznej. 

1. Struktura dochodów: 

a) łączny miesięczny, stały dochód netto rodziny .............................................................. 

b) alimenty .......................................................................................................................... 

c) najem, dzierżawa ............................................................................................................ 

d) pozostałe dochody (rodzaj, kwota) ................................................................................. 

e) miesięczny dochód na osobę w rodzinie ........................................................................ 

f) wartość terminowych lokat bankowych .......................................................................... 

g) środki zgromadzone na rachunkach bankowych (własnych i współmałżonka) 

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

rachunki w .......................................................................................................................... 

2. Struktura wydatków (miesięcznie): 

a) czynsz ............................................................................................................................. 



b) spłata kredytu mieszkaniowego ..................................................................................... 

c) gaz ....................................................... prąd ................................................................. 

d) woda ................................................... kanalizacja ....................................................... 

e) koszty związane z ogrzewaniem mieszkania ................................................................. 

f) telefon ............................................................................................................................ 

g) ubezpieczenie na życie .................................................................................................. 

h) ubezpieczenie mieszkania, domu .................................................................................. 

i) ubezpieczenie samochodu .............................................................................................. 

j) alimenty .......................................................................................................................... 

k) spłaty ratalne .................................................................................................................. 

l) uczestnictwo w kasach mieszkaniowych ....................................................................... 

ł) wydatki na naukę w szkołach niepublicznych ............................................................... 

m) wydatki na ochronę zdrowia ....................................................................................... 

n) inne (jakie i ich wysokość) ............................................................................................ 

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

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

3. Sytuacja zawodowa: 

- dane dotyczące osób nie prowadzących działalności gospodarczej 

a) liczba członków rodziny w wieku aktywności zawodowej ........................................ 

b) liczba osób pracujących .............................................................................................. 

c) osoby niepracujące (wymienić je i podać przyczyny) ................................................ 

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

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

d) osoby pobierające zasiłek dla bezrobotnych (od kiedy i w jakiej wysokości) ............. 

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

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

- dane dotyczące osób prowadzących działalność gospodarczą 

a) nazwa i miejsce prowadzenia działalności gospodarczej ............................................ 

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

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

b) data rozpoczęcia działalności gospodarczej ................................................................ 

c) zakres działalności gospodarczej .................................................................................. 

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

d) wyposażenie firmy (maszyny, urządzenia, środki transportowe, inne) ......................... 

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

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

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

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

e) majątek firmy .................................................................................................................. 

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

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

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

f) dochód miesięczny z prowadzonej działalności gospodarczej ..................................... 

 

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

4. Sytuacja zdrowotna: 

a) niepełnosprawny w rodzinie (kto, grupa inwalidzka, na jaki okres) ............................. 

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

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

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

b) przewlekle chory w rodzinie ........................................................................................ 

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



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

c) osoba w rodzinie wymagająca stałej pomocy innych (w jakim zakresie i kto jej udziela) 

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

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

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

5. Sytuacja mieszkaniowa: 

- typ mieszkania: lokatorskie, własnościowe, kwaterunkowe, wynajęte, dom jednorodzinny 

(właściwe 

podkreślić) 

- inne (podać jakie) ........................................................................................................... 

- powierzchnia użytkowa mieszkania .............................................................................. 

- powierzchnia działki ...................................................................................................... 

- liczba izb łącznie z kuchnią ........................................................................................... 

- woda ciepła, zimna, elektryczność, gaz, piece, centralne ogrzewanie, brak (właściwe podkreślić) 

- wyposażenie mieszkania w podstawowe sprzęty (wymienić oraz podać wartość) 

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

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

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

6. Sytuacja materialna: 

a) rozdzielczość majątkową małżonków ustanowiono w dniu .......................................... 

postanowienie numer ......................................................................................................... 

b) posiadany majątek nieruchomy 

- położenie, powierzchnia, krótki opis, rodzaj własności, numer księgi wieczystej 

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

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

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

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

- obciążenie hipoteczne, na rzecz jakiego wierzyciela 

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

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

c) posiadany samochód lub inny pojazd (marka, rok produkcji, numer rejestracyjny, obciążenia 

kredytowe) 

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

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

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

d) posiadane dzieła sztuki ................................................................................................... 

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

e) posiadane antyki ............................................................................................................... 

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

f) prawa majątkowe (wierzytelności, akcje, obligacje, weksle, prawa autorskie – opis praw i wartość 

szacunkowa, inne) ......................................................................................................... 

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

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

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

g) majątek podatnika znajdujący się we władaniu osób trzecich (opis majątku, oznaczenie osób 

trzecich, miejsce położenia majątku) 

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

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

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

h) jeżeli podatnik posiada gospodarstwo rolne 

- powierzchnia ogółem ..................................................................................................... 

- typ gospodarstwa ........................................................................................................... 



- rodzaj i areał upraw ........................................................................................................ 

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

- zabudowania gospodarcze (wymienić jakie, rok budowy, powierzchnia użytkowa, stan zużycia, 

wartość według własnej oceny) ........................................................................................ 

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

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

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

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

- posiadane maszyny i urządzenia, rolnicze środki transportu (rok produkcji, przybliżona wartość) 

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

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

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

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

- podać rodzaj i stan inwentarza żywego w gospodarstwie ................................................ 

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

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

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

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

7. Inne: 

a) występujące zagrożenia dla rodziny (np. bezrobocie) ................................................................ 

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

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

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

b) systemy wsparcia finansowego i materialnego (od osób fizycznych, od instytucji społecznych, 

itp.) 

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

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

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

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

8. Informacje nie ujęte w poprzednich punktach, świadczące o stanie majątkowym podatnika. 

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

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

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

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

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

 

 

 

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

       data i podpis składającego oświadczenie) 

 



 

 

 


