
Kościerzyna, dnia ………………………... 

 

 

…………………………………….…… 
                                 (imię i nazwisko) 

 

ul. ……………………………………… 
                                                     (adres) 

83- 400 Kościerzyna  

 

       OŚWIADCZENIE   O   DOCHODACH   RODZINY 

Oświadczam, że moja rodzina składa się z następujących osób. 

Dochody moje i członków mojej rodziny, pozostających we wspólnym gospodarstwie domowym, 

wynoszą: 

 

 

Lp. 

 

 

Imię i nazwisko 

 

Data urodzenia 

 
Stopień 

pokrewieństwa 

Miejsce pracy / nauki  

/ źródła dochodu 
 

Wysokość 

dochodu w zł 

( netto) 

 
1 2 3 4 5 6 

1 
 

 

 

...…/…..../…..... 
 

 

 

 

 

 

2 
 

 

 

...…/…..../..…... 

 

 
 

 

 

3 
 

 

 

...…/…..../…..... 
 

 

 

 

 

 

4 
 

 

 

...…/…..../…..... 

 

 

 

 

 

 

5 
 

 

 

...…/…..../…..... 

 

 

 

 

 

 

6 
 

 

 

...…/…..../…….. 
 

 

 

 

 

 

7 
 

 

 

...…/…..../…..... 

 

 

 

 

 

 

8 
  

...…/…..../…..... 
   

9 
  

...…/…..../..…... 
   

10 
  

...…/…..../..…... 
   

Łączny dochód rodziny : _______ , ____zł 

Dochód miesięczny (netto) na członka rodziny:  

 

 

 
                                                                                          ………………………………………………………….. 
                                                                                                                                                                                                       Podpis              


