Zatacznik nr 1 do

.Regulaminu przyznawania $§wiadczen dla
studentow Slgskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach”

Data ztoZzenia wniosku (pieczatka i podpis pracownika Uczelni)

WNIOSEK O PRZYZNANIE SWIADCZENIA
W ROKU AKADEMICKIM /

Imie i nazwisko:

Miejsce statego zamieszkania - (kod pocztowy, miejscowo$¢, wojewddztwo, powiat, ulica, nr domu, nr lokalu).

Adres do korespondenciji - (kod pocztowy, miejscowos¢, wojewoddztwo, powiat, ulica, nr domu, nr lokalu).

nr telefonu: Adres e-mail w domenie SUM:
Wydzial: U] Wydziat Nauk Medycznych w Zabrzu* U] Wydziat Nauk o Zdrowiu w Bytomiu*
[l Wydziat Nauk Medycznych w Katowicach* [l Wydziat Nauk o Zdrowiu w Katowicach*

[l Wydziat Nauk Farmaceutycznych w Sosnowcu*
*zaznacz wlasciwe

kierunek studiow:

Rok
Forma studiow: I:l stacjonarne I:l niestacjonarne Nr albumu studiow

D = jednolite studia magisterskie

= studia I-stopnia

studia Il-stopnia

OO

studia doktoranckie

Wnhioskuje o przyznanie

[] - Stypendium socjalnego

] - Stypendium socjalne w zwiekszonej wysokosci

Przyznane §wiadczenie prosze przekazaé na moj rachunek bankowy:

(nazwa i adres banku)

Nr
konta




Dane czlonkéw rodziny: (o$wiadczam, ze we wspolnym gospodarstwie domowym pozostaja nizej wymienione o0soby,
w tym ja, dzieci pobierajace nauke¢ do ukonczenia 26 roku zycia, oraz dzieci niepelnosprawne na ktore pobierany jest zasilek
pielegnacyjny bez wzgledu na wiek).

Wypetnia Wypetnia
student Uczelnia
Rodzaj .
L Imig i nazwisko Stopien data i zatrudnienia [z)gscggd ot|1<:trktgwa Ll Ogotem:
p ¢ pokrewienstwa | Urodzenia rodzicow / Lty p dochody 9 :
’ (dzieri, m-c, rodzai szkot ogdlne lub ryczatt
rok) : Y
1 Student -
wnioskodawca
2
3
4
5
6
7
8
9
taczny dochéd roczny
rodziny:
Dochéd miesieczny;
Dochdd na cztonka rodziny;

Inne dane :

a) alimenty $wiadczone na rzecz innych oséb w roku: wyniosly: zh er.

b) dochéd utracony z roku: wyniost:

c) dochéd uzyskany w roku: Wynosi:

d) oplata ponoszona za czlonka rodziny przebywajacego w instytucji zapewniajacej calodobowe utrzymanie w roku:

: wyniosla: zL. ar.
Do wniosku zalgczam dokumenty wymienione w zalaczniku Nr 5:
Nazwa dokumentu Hlosé Uwagi
Lp. sztuk Uczelni
1. | Zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o dochodach lub braku dochodu UWAGA! Wymienione w tabeli
podlegajacych opodatkowaniu za zasadach ogdlnych od o0sob fizycznych — zat. podstawowe zalgczniki dotyczg

kazdego petnoletniego czlonka rodziny

Nr 6 (Urzad Skarbowy moze wykaza¢ dochody na wtasnych drukach). Wymienionego We wniosku.

2. | Os$wiadczenie cztonka rodziny rozliczajacego si¢ na podstawie przepisOw o
zryczattowanym  podatku  dochodowym od niektorych  przychodow
osiggnigtych przez osoby fizyczne — zat. 6a

3. | Zaswiadczenie z ZUS o faktycznej wysokosci odprowadzonych sktadek
zdrowotnych w poprzednim roku kalendarzowym.

4. | Zalacznik Nr 7 - o$wiadczenie o dochodzie niepodlegajacym opodatkowaniu
podatkiem dochodowym.

5. | Zaswiadczenie z Osrodka Pomocy Spotecznej

6. | Zalacznik Nr 8 UWAGA! Wymieniony zalgcznik
dotyczy tylko wnioskodawcy

7. | Zaswiadczenie whasciwego organu gminy o wielkosci gospodarstwa rolnego
wyrazonej w hektarach przeliczeniowych,
8. | Zalacznik Nr 11




10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Oswiadczenie studenta:

Swiadoma/y_odpowiedzialnosci_karnej z art.233 Kk, cywilnej i dyscyplinarnej za podanie nieprawdziwych danych,
osSwiadczam, ze:

- wszystkie podane przeze mnie we wniosku informacje i zalaczone dokumenty sa prawdziwe i obejmuja wszystkie
zrodia dochodéw mojej rodziny,

- zapoznalem si¢ z zasadami przyznawania §wiadczen pomocy materialnej, oraz zasadami dokumentowania dochodéw
do celéw stypendialnych w Slaskim Uniwersytecie Medycznym w Katowicach.

Zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych wyrazam zgode na gromadzenie i przetwarzanie
moich danych osobowych zawartych we wniosku.

(data i podpis studenta)



Wypehia Uczelnia

Lp. Ponowne przeliczenie dochodu Dochéd zasady poc|i<:trktgwa Inne Ogétem:
w ciagu roku ogolne lub ryczatt dochody
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.

Goérna granica dochodu wynosi :

Zbiorcze zestawienie przyznanych Swiadczen materialnych studentowi — dochéd miesi¢eczny na

1 czlonka rodziny wynosi:

dochéd po ponownym przeliczeniu wynosi:

Lp. Rodzaj $wiadczenia Decyzja Decyzja Kwota
pozytywna” negatywna
(X) X) Swiadczenia
1. Stypendium socjalne
2. Stypendium socjalne w zwigkszonej wysokosci

[ Nie przyznano $wiadczen z powodu:

Katowice, dnia

Zmiana decyzji:

(pieczatka i podpis upowaznionego pracownika Uczelni/cztonka Komisji stypendialnej)

Katowice, dnia

(pieczatka i podpis upowaznionego pracownika Uczelni/cztonka Komisji stypendialnej)




