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WNIOSEK O PRZYZNANIE ZAPOMOGI
W SEMESTRZE LETNIM ROKU AKADEMICKIEGO 2018/2019

CZESC I. DANE OSOBOWE STUDENTA (wypetnia wnioskodawca)

Zatacznik nr 8 do Regulaminu przyznawania bezzwrotnej pomocy materialnej dla studentéow

Akademii WSB

Symbol Wydziatu WNS/WZwC/WzZwK/WZwO/WZwZ

Nazwisko i imie (wypetni¢ drukowanymi literami)

Adres zamieszkania (kod pocztowy, miejscowos¢, ulica, nr domu, nr lokalu) 4

Forma studiow (zaznacz odpowiedni kwadrat) {,

Stacjonarne

=

| stopnia

_

Niestacjonarne :I

licencjat I

inzynier _I

Il stopnia J

Jednolite
magisterskie

Kierunek studiow |,

Rok studiow .

Semestr |,

Nr telefonu |

Adres e-mail |

Obywatelstwo

CZESC Il. ZDARZENIE LOSOWE (wypetnia wnioskodawca)

Zdarzenie losowe, ktére spowodowato, ze student znalazt sie w trudnej sytuacji materialnej (data, opis)\

Stronalz3



CZESC IIl. INFORMACJA O CZLONKACH RODZINY (wypetnia wnioskodawca)

llos¢ osob w rodzinie, imiona i nazwiska, stopien pokrewienstwa, wiek rodzenstwa lub dzieci, Zrédta dochodoéw,
srednia miesieczna wysokos¢ dochoddow netto kazdego z cztonkéw rodziny ostatnich 6 miesiecy

CZESC IV. ZAtACZNIKI DO WNIOSKU (wypetnia wnioskodawca)

Dokumenty potwierdzajgce zaistnienie zdarzenia losowego |

bl Bl Bl B B

Dokumenty uzasadniajace trudng sytuacje materialng J,

1.

LAl ol B B

CZESC V. OSWIADCZENIE STUDENTA (wypetnia wnioskodawca)

Swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za podanie nieprawdziwych danych — az do wydalenia mnie z
Uczelni wigcznie i obowigzku zwrotu nieprawnie pobranej pomocy materialnej - o$wiadczam, ze podane wyzej
informacje sg zgodne ze stanem faktycznym.

Jednoczesnie oswiadczam, ze zapoznatem(tam) sie z Regulaminem bezzwrotnej pomocy materialnej dla
studentéw Akademii WSB.

Oswiadczam, ze nie zostatem ukarany karg dyscyplinarng przez uczelniang komisje dyscyplinarng albo sad
kolezenski samorzadu studenckiego za naruszenie przepisdw obowigzujgcych w uczelni oraz za czyny uchybiajgce
godnosci studenta.

Zgodnie z dyspozycjg art. 23 ust. 1 pkt. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych
osobowych (Dz. U. z 2002 r. nr 101, poz. 926 z pdzin. zm.) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych dotyczacych przyznanego mi stypendium. Zostatem poinformowany o przystugujgcym mi prawie
wgladu do moich danych i ich aktualizacji.

Stosownie do art. 186 ust. 1 Ustawy z dnia 27 lipca 2005 roku Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz.U. Nr
164, poz.1365 z pdin. zm.) oswiadczam, ze nie pobieram zapomogi na innym kierunku niz wskazany przeze
mnie w niniejszym wniosku.

Miejscowos¢, data | Czytelny podpis wnioskodawcy
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DEKLARACJA PLATNOSCI STYPENDIUM

(wnioskodawca wypetnia czes¢ A lub czesc¢ B)

CZES',C' A - wniosek o przekazanie stypendium na konto bankowe

.......................................... ,dnia .t

Miejscowosé
.......... B
......... s
............................................... Akademia WSB
Kierunek:....coooveeeeiiieieiieinnnnns ul. Cieplaka 1c
Rok studiow:......Semestr:...... 41-300 Dabrowa Gérnicza
Nralbumu:......ccooecieeeiiieee,

Wnosze o przekazanie przyznanego(ej) mi w semestrze zimewym / letnim* roku akad. 2018/2019
stypendium—socjalnege™®/ stypendium—socjalnego—w—zwickszonej—wysokesei*/ specjalnego—dla—oséb
niepethosprawnych*/ stypendiumrektora-dla-najlepszychstudentéw*/ zapomogi* na moje konto bankowe:

[\ Y ALY I e T=1 1 (T PR

nr rachunku bankowego

czytelny podpis studenta

CZESC’ B - wniosek o zaliczenie stypendium na poczet zobowiazan finansowych wobec Uczelni

.......................................... ,dNia e T
Miejscowosé
.......... s
......... R
............................................... Akademia WSB
Kierunek:.....cocooeeeeeeieieiiinninns ul. Cieplaka 1c
Rok studiow:......Semestr:...... 41-300 Dagbrowa Gérnicza

Whnosze o zaliczenie przyznanego(ej) mi w semestrze zimoewym / letnim* roku ak. 2018/2019 stypendium
secjalnege*/ st—ypenéum—seej-alnege—\ﬂ—mﬁekszeﬂej—\%ekeser*/ specjalnego—dla—oséb niepetnosprawnych*/
stypendiumrekitora—dla—najlepszyeh studentéw*/ zapomogi* na poczet moich zobowigzan finansowych wobec
Akademii WSB.

, s tel dpis student
* niepotrzebne skresli¢ czytelny podpis studenta
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Nazwisko i imi¢ (wypetni¢ drukowanymi literami) |

Adres zamieszkania |

Nr albumu | | Tryb studiow |

STACJONARNE/NIESTACJONARNE*

Poziom studiow |

STUDIA | STOPNIA/II STOPNIA/JEDNOLITE MGR

Oswiadczenie

W  zwigzku z ubieganiem si¢ o przyznanie s$wiadczen pomocy materialnej o$wiadczam, iz
w roku akademickim 2018 / 2019 nie pobieram na wiecej niz jednym  kierunku Studiow
(W tym takie na innej uczelni) $wiadczen pomocy materialnej, o ktorych mowa
w art. 173 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie  wyzszym
(Dz. U. z 2005 Nr 164, poz. 1365 z pézn. zm.), tj.: stypendium socjalnego, stypendium socjalnego w
zwigkszonej wysokos$ci, stypendium specjalnego dla oséb niepetnosprawnych, zapomogi, stypendium
rektora dla najlepszych studentow, stypendium ministra za wybitne osiggnigcia.

Ponadto $wiadomy(a) odpowiedzialno$ci karnej - Kodeks karny Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. z pdzn.
zm.) oraz dyscyplinarnej za podanie nieprawdziwych danych — az do wydalenia mnie z Uczelni wiacznie i
obowigzku zwrotu nieprawnie pobranej pomocy materialnej - oSwiadczam, ze:

(Prosze zaznaczy¢ dwa wlasciwe stwierdzenia)

1) nie ukonczylemtam) jeszcze studiow pierwszego stopnia ani jednolitych magisterskich na
Zadnej uczelni,

2) ukonczylem(tam) studia pierwszego stopnia i kontynuuje ksztalcenie w celu uzyskania tytutu
zawodowego magistra,

3) posiadam juz tytul zawodowy magistra,

4) nie posiadam jeszcze tytutu zawodowego magistra.

Miejscowos¢, data | Czytelny podpis wnioskodawcy |

*przyktadowy wzor oswiadczenia



