Zatgcznik Nr 2 do uchwaty Nr LXV/397/2023

Rady Miasta Rypin z dnia 31 maja 2023 r.

(miejscowos¢ i data)

(adres zamieszkania)

Deklaracja o dochodach gospodarstwa domowego za okres

(petnych trzech miesiecy poprzedzajgcych date ztozenia wniosku)

Oswiadczam, ze moje gospodarstwo domowe sktada sie z nastepujgcych oséb:

1. IMIE 1 NAZWISKO......eiviiiiiiceeeet ettt erb bbb ne e . - wnioskodawca,
[0 =1 7= WU [0 Yo (=Y o 1= T ;
2. IMIQ I NAZWISKO ..ottt ettt et et b st b st eseebeeteeteeb et e s esseseensesens ,
dataurodzenia ....................... , stopien pokreWieNstwa ............cccccoveeviiiciiciceecee e ;
3. IMUE I NAZWISKO ...ttt ettt eb b sbese et b eseeteebeebeebe s e e et esseseenseseans ,
dataurodzenia ....................... , Stopien POKreWIeNSIWa ..........cccocvieieiiiicecee e ;
4. IME T NAZWISKO....c.viviieiiieeeieeteet ettt ettt ettt et e et ees et s esbesteetsesaeessessenssessessesssesseeseessesseessenssaneans ,
dataurodzenia ....................... , stopien poKrewieNStWa ............cccooieiiciicceceeeeeeeee e ;
5. IMIEQ I NAZWISKO......coviteeieiictceetee ettt eb bttt b e st eteebeebeete s eseassessessessesenns ,
dataurodzenia ...................... , stopien pokrewieNstwa .............ccccoveeviiiciicicieeecee e ;
B. IMIQ I NAZWISKO ......oeiieieeee et ettt ettt et e ettt e et et e e e e e eteeaeeneeanenee ,
dataurodzenia ....................... , stopien poKrewieNnstwa .............cc.oooveiieiciiiieeeeeceeeee e ;
7. 1M T NAZWISKO ...ttt ettt ettt eb b sbass et s esseseebeebeetassessassessessessesenns ,
dataurodzenia ....................... , Stopien PoKrewieNStWa ............ccooooieiiiicece e ;

Oswiadczam, ze w podanym wyzej okresie dochody moje i wymienionych wyzej kolejno

cztonkéw mojego gospodarstwa domowego wyniosty:



Lp." | Miejsce pracy lub nauki? Zrédta dochodu Wysokos$é dochodu w zt
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
Suma dochodéw cztonkéw gospodarstwa domowego:

Wysokos¢ sredniego miesiecznego dochodu na jednego cztonka gospodarstwa domowego wynosi:
........................................................................................... zt.

Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia.

(podpis przyjmujgcego) (podpis wnioskodawcy)

1) Nalezy poda¢ liczbe porzadkowa wedtug 0sob zamieszczonych przed tabelg
2 Nalezy wymienié¢ oddzielnie kazde Zrédto dochodu.



