Zatacznik nr 1 do ,Regulaminu
przyznawania $wiadczen dla studentéw Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego w Katowicach”

Data ztozenia wniosku (pieczqtka i podpis pracownika Uczelni)

WNIOSEK O PRZYZNANIE SWIADCZENIA
W ROKU AKADEMICKIM /

Imie i nazwisko:

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

Adres do korespondencji - (kod pocztowy, miejscowosé, wojewddztwo, powiat, ulica, nr domu, nr lokalu).

nr telefonu: Adres e-mail w domenie SUM:
Wydziat: [] wydziat Nauk Medycznych w Zabrzu* [] wydziat Zdrowia Publicznego w Bytomiu*
] Wydziat Nauk Medycznych w Katowicach* H Wydziat Nauk o Zdrowiu w Katowicach*

] Wydziat Nauk Farmaceutycznych w Sosnowcu* [ Filia w Bielsku - Biatej*
*zaznacz wiasciwe

kierunek studiow:

Rok

Forma studiéw: [] stacjonarne [] niestacjonarne Nralbumu (Srfgd;é‘g’ 3.9

[] = jednolite studia magisterskie

D ™ studia I-stopnia

D ™ studia lI-stopnia

D ™ studia doktoranckie

Whnioskuje o przyznanie

[] = stypendium socjalnego

[] = stypendium socjalne w zwiekszonej wysokosci

Przyznane $wiadczenie prosze przekaza¢ na moj rachunek bankowy:

Nr
konta

(nazwa banku)



Oswiadczam, ze we wspolnym gospodarstwie domowym pozostaj3 nizej wymienione osoby, w tym
ja, dzieci pobierajgce nauke do ukonczenia 26 roku zycia, oraz dzieci niepetnosprawne, na ktére
pobierany jest zasitek pielegnacyjny bez wzgledu na wiek.

Dane cztonkéw rodziny:

Wypetnia Wypetnia
student Uczelnia
Rodzaj ,
- = Dochéd Karta
o . Stopien data zatrudnienia Inne .
Lp, Imie i nazwisko pokrewienstwa u(jrqd;enla rodzicéw / cz)ai,)algﬁ ng?ttg:{'? dochody Ogeim:
(dzier, m-c, rodzaj szkoty 9 y
rok)
1 Student -
wnioskodawca
2
3
4
5
6
7
8
9
tagczny dochdd roczny rodziny:
Dochéd miesieczny;
Dochéd na cztonka rodziny;
Inne dane:
a) alimenty Swiadczone na rzecz innych oséb w roku: wyniosty: zt. gar.

b) optata ponoszona za cztonka rodziny przebywajgcego w instytucji zapewniajacej catodobowe utrzymanie w roku:

: wyniosta: zt. gr.

Do wniosku zatgczam dokumenty wymienione w zataczniku Nr 5:

Nazwa dokumentu Hlosé Uwagi

Lp. Szt. Uczelni
1. | Zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o dochodach lub braku dochodu UWAGA! Wymienione w tabeli
podlegajacych opodatkowaniu za zasadach ogdélnych od oséb podstawowe Zachz_nlkl dotyczq
fizycznych — zat. Nr 6 (Urzad Skarbowy moze wykaza¢ dochody na kazdego petnoletniego cztonka

wiasnych drukach). rodziny wymienionego we wniosku.

2. | Oswiadczenie cztonka rodziny rozliczajagcego sie na podstawie
przepisbw o zryczattowanym podatku dochodowym od niektérych
przychodéw osiggnietych przez osoby fizyczne - zat. 6a

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

4. |Zatacznik Nr 7 - oswiadczenie o dochodzie niepodlegajacym
opodatkowaniu podatkiem dochodowym.

5. | Zaswiadczenie z Osrodka Pomocy Spotecznej

6. |Zatacznik Nr8 UWAGA! Wymieniony zatgcznik
dotyczy tylko wnioskodawcy

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




10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
217.
28.
29.
30.

OSWIADCZENIE STUDENTA:

Swiadoma/y odpowiedzialnoéci karnej z art. 233 kk, cywilnej i dyscyplinarnej za podanie
nieprawdziwych danych, oswiadczam, ze:

- wszystkie podane przeze mnie we wniosku informacje i zataczone dokumenty s3
prawdziwe i obejmujg wszystkie zrodta dochodéw mojej rodziny,

- zapoznatem sie z Regulaminem przyznawania swiadczeri dla studentéw Slgskiego
Uniwersytetu Medycznego w Katowicach, w tym z Zasadami dokumentowania dochodu i jego
ustalania, stanowigcymi zatgcznik nr 5 do Regulaminu.

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)



Wypetnia Uczelnia

Lp. Ponowne przeliczenie dochodu Dochéd lzasady poé(:glf:wa g ln'?ed Ogétem:
w ciggu roku ogoine lub ryczatt ochody
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
Gérna granica dochodu wynosi : zt.

Zbiorcze zestawienie przyznanych swiadczen materialnych studentowi — dochéd miesieczny na 1 cztonka rodziny

WYynosi:

dochéd po ponownym przeliczeniu wynosi:

Lp.

Rodzaj swiadczenia

Decyzja
pozytywna"
(X)

Decyzja
negatywna
(X)

Kwota
$wiadczenia

Stypendium socjalne

Stypendium socjalne w zwiekszonej wysokosci

| Nie przyznano éwiadczen z powodu:

Katowice, dnia

Zmiana decyzji:

(pieczatka i podpis upowaznionego pracownika Uczelni/cztonka UKS)

Katowice, dnia

(pieczatka i podpis upowaznionego pracownika Uczelni/cztonka UKS

Notatki przyjmujgcego wniosek




