Zalgcznik nr 4

Nazwisko i imi¢ studenta
Nr albumu Nr sprawy:
Wydziat
Kierunek Whniosek ztozony dn.
Profil Rok studiow
Studia: [ stacjoname U niestacjonarne — :
aie e (] jednolite magisterskie podpis i pieczatka pracownika
(cze$¢ dla studenta)
Nr sprawy:
S RS”@ WNIOSEK DO WYDZIALOWEJ KOMISJI DS. POMOCY MATERIALNEJ Whiosek ztozony dn
i'lgg 0 PRZYZNANIE STYPENDIUM SPECJALNEGO DLA OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH
Cora” W ROKU AKADEMICKIM 2018/2019
podpis i pieczatka pracownika
I: DANE OSOBOWE WNIOSKODAWCY wypetnia wnioskodawca
Nazwisko i imie:
Pesel: Nr albumu:
Adres do korespondencii:
Telefon kontaktowy: adres e-mail:
Prosze o przekazanie przyznanych $wiadczen pienigznych na konto:
Numer rachunku:
IIl: DANE DOTYCZACE STUDIOW wypetnia wnioskodawca
Wydziat:
Kierunek:
Profil: Rok studiow:
Studia: (1 stacjonarne [ niestacjonarne  [11° [J1I° [J jednolite magisterskie
IIl: INFORMACJA O NIEPELNOSPRAWNOSCI STUDENTA wypetnia wnioskodawca
[ Stopien lekki - -
Stopien niepetnosprawnosci: | [ Stopien umiarkowany Orzeczenie wazne do:
— -ORZECZENIE BEZTERMINOWE
(1 Stopien znaczny

IV: OSWIADCZENIA WNIOSKODAWCY O SWIADCZENIA POMOCY MATERIALNEJ W ROKU AKADEMICKIM 2018/2019

wypetnia wnioskodawca

Jestem $wiadomaly odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia (ustawa o $wiadczeniach rodzinnych Dz.U.2017.1952 t,j. ze zm.);

Oswiadczam, ze:

e  pobieram stypendium specjalne dla osob niepetnosprawnych na innej uczelni lub innym kierunku studiow*;

O TAK

(nazwa uczelni)

(kierunek studiow)

CINIE

o  studiuje dodatkowo*:
[1TAK

(stopien studiow)

(nazwa uczelni)

(kierunek studiow)

CINIE

e  odbytam/em juz studia*:
OTAK

(stopien studiow) (rok studiow)

(nazwa uczelni)

(kierunek studiow)

UNIE

(stopier studiow) T 7 (dataukonczenia studiow)
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e  studiowatam/em przez okres trzech lat na studiach drugiego stopnia lub studiach jednolitych magisterskich po ukonczeniu studiéw pierwszego stopnia*;

TAK O NEO

e  jestem kandydatem na Zotnierza zawodowego lub Zolnierzem zawodowym, ktéry podjat studia na podstawie skierowania przez wiasciwy organ wojskowy lub otrzymat pomoc

w zwigzku z pobieraniem nauki na podstawie przepiséw o stuzbie wojskowej zotnierzy zawodowych*;
TAK O NEO

e jestem funkcjonariuszem stuzb panstwowych w stuzbie kandydackiej albo funkcjonariuszem stuzb panstwowych, ktéry podjat studia na podstawie skierowania lub zgody

wiasciwego przefozonego i otrzymat pomoc w zwigzku z pobieraniem nauki na postawie przepisow o stuzbie*;

TAK 0 NEO
. podane przeze mnie dane we wniosku sa zgodne ze stanem faktycznym®;
TAK O NEO

e zapoznatam/em si¢ z Regulaminem zasad i trybu przyznawania pomocy materialnej dla studentéw Uniwersytetu Szczecinskiego w roku akademickim 2018/2019*

TAK O NEO

e zobowigzuje sie do zwrotu nienaleznie pobranych $wiadczen i wyrazam zgode na potracenie nienaleznie pobranych $wiadczen z otrzymywanych stypendiow*;

TAK O NEO

e wprzypadku zmian majacych wptyw na prawo do $wiadczen pomocy materialnej zobowigzuje sie powiadomi¢ o tych zmianach Wydziatowa Komisje ds. Pomocy Materialnej

terminie 7 dni od ich zaistnienia*;
TAK 0 NIEEO

e  Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych przez Uniwersytet Szczecinski z siedzibg w Szczecinie, al. Papieza Jana Pawia |
22 a, 70-453 Szczecin. Podaje dane osobowe dobrowolnie i oswiadczam, ze sg one zgodne z prawdg. Zapoznatam/em si¢ z trescig klauzuli informacyjnej, w tym z informacjg
o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostepu do tresci swoich danych i prawie ich poprawiania*.

TAK O NEO

* zakre$| wlasciwe w wyzej wymienionych punk

V: DOKUMENTACJA DO WNIOSKU (fylko w jezyku polskim)

wypetnia wnioskodawca

Lista zatacznikow:

o=

miejscowos¢, data

CZYTELNY PODPIS STUDENTA

VI: WYPELNIA PRACOWNIK

UWAGI:

data, podpis i pieczatka pracownika

Vil: DECYZJA WYDZIALOWEJ KOMISJI DS. POMOCY MATERIALNEJ

STYPENDIUM SPECJALNE DLA OSOB NIEPELNOSPRAWNYCH

STOPIEN NIEPELNOSPRAWNOSCI

KWOTA PRZYZNANEGO STYPENDIUM

STYPENDIUM PRZYZNANE NA OKRES

data, podpis i pieczatka cztonka WKdsPM

Vill: DECYZJA ODWOLAWCZEJ UCZELNIANEJ KOMISJI DS. POMOCY MATERIALNEJ

data, podpis i pieczatka cztonka OUKdsPM
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