Zatacznik nr 11 do Regulaminu ustalania wysokos$ci, przyznawania i wyplacania §wiadczen pomocy materialnej
dla studentéw i doktorantéw PW na rok akademicki 2016/2017 — zarzadzenie nr39/2016 Rektora PW

Nr wniosku Rok akademicki 201 /201

Data wplynigcia /

/201

Podpis osoby przyjmujace;j

Warszawa, dnia / /201 -

DZIEKAN

Wypehnia dziekanat lub komisja stypendialna

Whiosek

o przyznanie stypendium specjalnego dla oséb niepelnosprawnych

Wydziat

Nazwisko Imiona

Nr albumu Nr PESEL

Adres statego zameldowania

Miejscowosé Kod pocztowy Obywatelstwo
Ulica Nr domu Lokal

Adres e-mail

Telefon

Studia: stacjonarne/niestacjonarnel

Stopien studiéw | pierwszy / drugi/ trzeci*

Semestr studiow

Kierunek studiow

Numer konta bankowego

Dokument stwierdzajgcy mojg niepelnosprawnos¢ jest wazny do:

Stopien niepelnosprawnosci zgodnie z orzeczeniem: lekki / umiarkowany / znaczny *

Uwagi komisji:

Nie przyzna¢ stypendium specjalnego dla oséb niepetnosprawnych z powodu*:

Przyznad stypendium specjalne dla oséb niepelnosprawnych na  miesiecy w kategorii (stownie)

Data

Podpis

*) Niepotrzebne skreslic




Dokumenty, uzasadnienie

Do wniosku nalezy zataczy¢ oryginaty lub uwierzytelnione kopie dokumentéw potwierdzajacych

niepetnosprawnos¢ (np. legitymacji osoby niepetnosprawnej). Dokumenty powinien ponumerowac i podpisad
wnioskujacy student. Ponizej nalezy wypisaé numery zalaczonych dokumentéw oraz nazwe i krotki opis ich
zawartosci.

Oswiadczam, ze:

Jestem osoba niepetnosprawna.

Zapoznalem(-am) si¢ z ,Regulaminem ustalania wysokosci, przyznawania i wyplacania §wiadczefi pomocy materialnej dla
studentow i doktorantow Politechniki Warszawskiej na rok akademicki 2016/2017.”

Swiadomy(-a) odpowiedzialnosci dyscyplinarnej i karnej za podanie niezgodnych z prawda o$wiadczen stwierdzam, ze podane we
wniosku i w zalacznikach dane sg zgodne ze stanem faktycznym.

Jestem $wiadomy, ze jezeli po ukonczeniu jednego kierunku studiéw kontynuuje nauke na drugim kierunku studiéw, nie
przystuguje mi prawo do stypendium, chyba Ze kontynuuje studia po ukonczeniu studiéw pierwszego stopnia w celu uzyskania
tytutu zawodowego magistra lub rownorzednego, jednakze nie dhuzej niz przez okres trzech lat.

Wyrazam zgodg na przetwarzane moich danych osobowych zgodnie z ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych (Dz. U. z 2016, poz. 922) oraz przepisami wewnetrznymi obowigzujacymi w Politechnice Warszawskiej, wylacznie w
celu i w zakresie niezbednym do rozpatrzenia i realizacji wniosku o przyznanie pomocy materialnej. Wiem, ze przystuguje mi
prawo wgladu i poprawiania moich danych osobowych.

Jestem $wiadomy, ze prawo do $wiadczen pomocy materialnej przyshuguje mi tylko na jednym kierunku studiéw, tylko w jednej
uczelni.

Data Podpis studenta



