                                                                                                                                                                  Wzór 6
do Załącznika nr 4
do Regulaminu świadczeń 
dla studentów Politechniki Łódzkiej
Wniosek o przyznanie zapomogi w roku akademickim 20../20..
Imię i nazwisko

Student /Doktorant roku 
………
Wydział………………………………………………………..
Komisja Stypendialna Politechniki Łódzkiej
Kierunek 


Nr indeksu 


Adres do korespondencji …………………………………….
Telefon

Adres e-mail obowiązujący w PŁ: numer_indeksu@edu.p.lodz.pl
………………
……………………
Ilość osób w rodzinie 
dochód netto na jedną osobę

Proszę o przyznanie zapomogi z tytułu znalezienia się przejściowo w trudnej sytuacji życiowej powstałej z powodu
 ……………………………………………………………………………………………………………………………
UZASADNIENIE: ……………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Załączniki (do wniosku należy dołączyć dokumenty potwierdzające opisaną sytuację):
1..…………………………………………………………………………………
2..…………………………………………………………………………………
3..…………………………………………………………………………………
4……………………………………………………………………………………
Świadom odpowiedzialności za podanie nieprawdziwych danych* oświadczam, że:
1.
Zapoznałem/łam się z obowiązującym Regulaminem Świadczeń dla Studentów Politechniki Łódzkiej wraz z załącznikami. 
2.
Nie studiuję/studiuję  równocześnie na innym kierunku…………………….
3.
Nie ukończyłem(am) do tej pory studia(ów) na stopniu, na którym studiuje obecnie. 
4.
Nie pobieram pomocy materialnej w formie zapomogi na innym kierunku studiów w PŁ oraz na innych uczelniach w tym r.ak. Powiadomię PŁ w przypadku uzyskania w tym r.ak ww. świadczenie na innym kierunku/uczelni.
5.
Nie jestem kandydatem na żołnierza zawodowego, żołnierzem zawodowym, który podjął studia na podstawie skierowania przez właściwy organ wojskowy i otrzymał pomoc w związku z pobieraniem nauki na podstawie przepisów o służbie wojskowej żołnierzy zawodowych, ani studentem będącym funkcjonariuszem służb państwowych w służbie kandydackiej albo będącym funkcjonariuszem służb państwowych, który podjął studia na podstawie skierowania lub zgody właściwego przełożonego i otrzymał pomoc w związku z pobieraniem nauki na podstawie przepisów o służbie.
6. Informacja o odbytej nauce(studiach):
1)
w roku akademickim  2013/2014  studiowałem/nie studiowałem
 na studiach pierwszego/drugiego1  stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
2)
w roku akademickim  2014/2015  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
3)
w roku akademickim  2015/2016  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
4)
w roku akademickim  2016/2017  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
5)
w roku akademickim  2017/2018  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
6)
w roku akademickim  2018/2019  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
7) lata wcześniejsze niż 2013/14:
a. w roku akademickim  ……………………  studiowałem/nie studiowałem 1 na studiach pierwszego/drugiego1  stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
b. w roku akademickim  …………………  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
c. w roku akademickim  ………………  studiowałem/nie studiowałem1 na studiach pierwszego/drugiego1 stopnia  w Uczelni ………………. …………………………………………………. w miesiącach od……… do………..
Jestem świadomy faktu, że Stypendium przysługuje na studiach pierwszego stopnia, studiach drugiego stopnia i jednolitych studiach magisterskich, jednak nie dłużej niż przez okres 6 lat . Do wskazanego 6-letniego okresu przysługiwania świadczeń należy wliczać także okresy studiowania sprzed wejścia w życie ww. ustawy (tj. sprzed 1 października 2018 r.).











………………………………………………………………………………………

podpis studenta/doktoranta
*Art. 307. ust. 1. ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce  ( Dz. U. z 2018 r., poz. 1668) Student podlega odpowiedzialności dyscyplinarnej za naruszenie przepisów obowiązujących w uczelni oraz za czyn uchybiający godności studenta. Ust. 2. Za ten sam czyn student nie może być ukarany jednocześnie przez sąd koleżeński i komisję dyscyplinarną.
1 Niepotrzebne skreślić

Przyjmuję do wiadomości, że:
1.  Student/Doktorant jest zobowiązany uzupełnić/uaktualnić za pośrednictwem WebDziekanatu nr konta bankowego, na który ma być przelewane świadczenie stypendialne;
2. w celach usprawnienia procesu rozpatrywania wniosków o stypendia, istnieje możliwość wysyłania przez Uczelnię krótkich informacji dot. niniejszego wniosku, za pośrednictwem bramki sms, na podany przez studenta/doktoranta nr telefonu (widniejący w webdziekanacie);
3. stypendia przyznane danemu studentowi/doktorantowi wypłacane są dopiero po uprawomocnieniu się decyzji dotyczącej danego świadczenia tj. najwcześniej po upływie 14 dni od dnia doręczenia decyzji. 
                                                                                                                           …………………………………………………….

                                                                                                                                                                                           data i podpis studenta/doktoranta
Potwierdzenie złożenia podania:
…………………………………………………….
………………………………………………

data i podpis osoby przyjmującej podanie                                                                                                      podpis studenta/doktoranta
Adnotacje Komisji Stypendialnej
1. rejestracja
……………………………………
2. stypendium socjalne
……………………………………
3. stypendium socjalne w zwiększonej wysokości
……………………………………
4. stypendium dla osób niepełnosprawnych 
……………………………………
5. stypendium rektora
……………………………………
6. czy pobierał zapomogę w tym roku 
……………………………………
7. czy pobierał zapomogę z tytułu przedstawionego w podaniu 
……………………………………
…………………………………………………
podpis i pieczątka członka Komisji Stypendialnej
Ustalona przez KS wysokość zapomogi …………………………. . 
Decyzja Komisji w załączeniu.
Pouczenie:
Wyciąg ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.-Kodeks Postępowania Administracyjnego :
Art. 41.
§ 1. W toku postępowania strony oraz ich przedstawiciele i pełnomocnicy mają obowiązek zawiadomić organ administracji publicznej o każdej zmianie swojego adresu, w tym adresu elektronicznego.
 § 2. W razie zaniedbania obowiązku określonego w § 1 doręczenie pisma pod dotychczasowym adresem ma skutek prawny.
Art. 64 § 1. Jeżeli w podaniu nie wskazano adresu wnoszącego i nie ma możności ustalenia tego adresu na podstawie posiadanych danych, podanie pozostawia się bez rozpoznania.
§ 2. Jeżeli podanie nie czyni zadość innym wymaganiom ustalonym w przepisach prawa, należy wezwać wnoszącego do usunięcia braków w terminie siedmiu dni z pouczeniem, że nieusunięcie tych braków spowoduje pozostawienie podania bez rozpoznania.
Klauzula informacyjna oraz klauzula zgody w związku z przetwarzaniem danych osobowych dotyczących członków rodzin studentów i doktorantów ubiegających się o zapomogę
Informujemy, że:
1. Administratorem danych osobowych zawartych we wniosku o przyznanie zapomogi jest Politechnika Łódzka z siedzibą w Łodzi, (90-924), ul. Żeromskiego 116.
2. Politechnika Łódzka przetwarza Pani / Pana dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).
3. Pani / Pana dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w celu dokumentowania przebiegu przyznawania zapomogi i nie będą udostępniane innym odbiorcom.
3. Podanie danych jest dobrowolne, jednakże niezbędne do rozpatrzenia wniosku oraz przyznania zapomogi. 
4. Przysługuje Pani / Panu zgodnie z RODO: prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii; prawo do sprostowania i uzupełnienia swoich danych; prawo do usunięcia danych osobowych lub ograniczenia przetwarzania tylko w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie następuje w celu wywiązania się z obowiązku wynikającego z przepisu prawa; prawo do uzyskania informacji oraz prawo do wniesienia skargi do Prezes UODO (na adres Urzędu ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa);
Ja niżej podpisana/-y wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Administratora zawartych w przedstawionej dokumentacji, w tym danych członków rodziny w celu realizacji procedury przyznania zapomogi.
 Administrator informuje, że niniejsza zgoda może być wycofana w każdym czasie a wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie tej zgody przed jej wycofaniem.
…………………………………
(data i podpis studenta/doktoranta )
�	 Niepotrzebne skreślić, w przypadku uczestników studiów doktoranckich należy wpisać tylko lata studiów na studiach doktoranckich





