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                                                                                                                         ZAŁĄCZNIK NR 3
   

WYŻSZA SZKOŁA EKONOMII I INFORMATYKI W KRAKOWIE    
31-150  Kraków ,  ul. św. Filipa 17 ,  tel. (012) 431-18-90 w.114
WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM 

 DLA OSÓB NIEPEŁNOSPRAWNYCH
na rok akademicki 20…../20….. w semestrze zimowym/letnim dla studentów studiów stacjonarnych / niestacjonarnych
 Dane studenta ubiegającego się o przyznanie stypendium

NAZWISKO …………………..………….…IMIĘ……………..…………..NR ALBUMU………...…..

Forma studiów *:    ⃞  stacjonarne  ⃞  niestacjonarne            Rok studiów ……….………..
Rozpoczęcie studiów: rok akademicki ………./……....         
Telefon kontaktowy :......................................…              E-mail……………………………………………
Adres stałego zamieszkania studenta:

………………………………………………………………………………………………….

(ulica, nr domu, kod pocztowy, miejscowość,  województwo)

Adres do korespondencji: …………………..………………………………………………………………………………

(ulica, nr domu, kod pocztowy, miejscowość,  województwo)
	Nr konta wnioskodawcy:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


* zakreślić X w odpowiedniej pozycji,
Wnoszę o przyznanie stypendium dla osób niepełnosprawnych. 
Orzeczony stopień niepełnosprawności / niezdolność do pracy :
⃞ lekki lub częściowa niezdolność do pracy-orzeczenie ZUS            
⃞ umiarkowany lub całkowita niezdolność do pracy-orzeczenie ZUS                     
⃞ znaczny lub całkowita niezdolność do pracy i samodzielnej egzystencji-orzeczenie ZUS            
Orzeczenie jest ważne:
⃞ czasowo  od dnia………………………….……… do dnia ………………………………………..

⃞ na stałe
na dowód czego przedstawiam uwierzytelniony kserokopię potwierdzoną za zgodność z oryginałem w.w. orzeczenia.
Pouczenie

Na podstawie ustawy z dn. 20 lipca 2018r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 478 z późn. zm.) oraz Regulaminu przyznawania pomocy materialnej studentom studiów stacjonarnych i niestacjonarnych WSEI:
Stypendium dla osób niepełnosprawnych może otrzymać student z tytułu niepełnosprawności potwierdzonej orzeczeniem właściwego organu. Świadczenie to przyznawane jest na wniosek studenta złożony w uczelni. Ubiegając się o to świadczenie należy przedłożyć w uczelni orzeczenie o stopniu niepełnosprawności lub orzeczenie traktowane na równi z tym orzeczeniem. Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2021 r.. poz. 573) uznaje równoważność orzeczeń wydanych przez zespoły orzekające i lekarza orzecznika Zakładu Ubezpieczeń Społecznych, a także orzeczeń o zaliczeniu do jednej z grup inwalidów oraz o stałej albo długotrwałej niezdolności do pracy w gospodarstwie rolnym wydanych przed dniem wejścia w życie ustawy, tj. przed dniem 1 stycznia 1998r. jeżeli nie utraciły ważności.

Kraków, dn.……………………………..                                                         ………………………………………………….

                                                                                                                                         podpis studenta (wnioskodawcy)
Oświadczenie studenta
Uprzedzony/a o odpowiedzialności karnej za przestępstwo określone w art. 286 §1 Kodeksu Karnego (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 2345 ze zm.) – „Kto, w celu osiągnięcia korzyści majątkowej, doprowadza inną osobę do niekorzystnego rozporządzenia własnym lub cudzym mieniem za pomocą wprowadzenia jej w błąd albo wyzyskania błędu lub niezdolności do należytego pojmowania przedsiębranego działania, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8” – oraz o odpowiedzialności dyscyplinarnej z art. 307 ust. 1 i nast. ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce (t.j. Dz. U. z 2021 r., poz. 478 z późn. zm.), oświadczam, że informacje zawarte we wniosku są zgodne ze stanem faktycznym oraz, że zapoznałem/am się z treścią art. 93 ust. 2-8 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce i oświadczam, że: 

· nie posiadam tytułu zawodowego magistra, magistra inżyniera lub równorzędnego*
· nie posiadam tytułu zawodowego licencjata, inżyniera lub równorzędnego (dotyczy studentów studiów pierwszego stopnia)*

· dotychczas odbywałem studia przez okres ……. lat tj. w łącznym wymiarze … semestrów** (do obliczania tego okresu nie ma znaczenia, czy student występuje o świadczenia oraz czy je pobiera. 6-letni okres przysługiwania świadczeń rozpoczyna się w momencie podjęcia studiów i nabycia praw studenta po raz pierwszy (na pierwszym kierunku studiów), co następuje z chwilą złożenia ślubowania. Termin ten biegnie również wówczas, gdy osoba znajduje się na urlopie od zajęć, ale pozostaje na studiach. W przypadku przerwania studiów (skreślenia z listy studentów) i ponownego ich podjęcia, liczenie wskazanego okresu powinno być kontynuowane, a nie rozpoczynać się od nowa. Podobnie w przypadku ukończenia studiów pierwszego stopnia i podjęcia studiów drugiego stopnia lub jednolitych studiów magisterskich, sumują się wyłącznie okresy studiowania na tych studiach, natomiast przerwę pomiędzy tymi studiami wyłącza się.)
· jestem świadomy, że świadczenie przysługuje mi tylko na jednym kierunku studiów.

* W przypadku, gdy niepełnosprawność powstała w trakcie studiów lub po uzyskaniu tytułu zawodowego, student może otrzymać stypendium dla osób niepełnosprawnych tylko na jednym kolejnym kierunku studiów, jednak nie dłużej niż przez okres 6 lat.
** Maksymalny łączny okres przez który przysługuje stypendium wynosi 12 semestrów, bez względu na ich pobieranie przez studenta, z zastrzeżeniem że w ramach tego okresu świadczenia przysługują na studiach: pierwszego stopnia - nie dłużej niż przez 9 semestrów; drugiego stopnia - nie dłużej niż przez 7 semestrów. Wskazany okres jest dłuższy o 2 semestry w przypadku, gdy student podjął jednolite studia magisterskie, których czas trwania określony w przepisach prawa wynosi 11 albo 12 semestrów. Do okresu, o którym mowa w zdaniu poprzednim, wlicza się wszystkie rozpoczęte przez studenta semestry na studiach pierwszego stopnia, drugiego stopnia oraz jednolitych studiach magisterskich, w tym semestry przypadające w okresie korzystania z urlopów od zajęć, z wyjątkiem semestrów na kolejnych studiach pierwszego stopnia rozpoczętych lub kontynuowanych po uzyskaniu pierwszego tytułu zawodowego licencjata, inżyniera albo równorzędnego. W przypadku kształcenia się na kilku kierunkach studiów semestry odbywane równocześnie traktuje się jako jeden semestr. W przypadku gdy niepełnosprawność powstała w trakcie studiów lub po uzyskaniu tytułu zawodowego, świadczenie przysługuje przez dodatkowy okres 12 semestrów.
W przypadku wystąpienia zmian mających wpływ na prawo do stypendium, student jest zobowiązany niezwłocznie poinformować o tych zmianach Wyższą Szkołę Ekonomii i Informatyki w Krakowie.
Kraków, dn.  ……..……………………                                      ……….………………………………








                            podpis studenta (wnioskodawcy)
Niniejszym oświadczam, że zapoznałem/am się z treścią klauzuli informacyjnej Administratora Danych – WSEI w Krakowie. Przyjmuje do wiadomości, że dane osobowe wskazane we wniosku będą przetwarzane w celu przyznania, wypłaty oraz rozliczenia świadczeń stypendialnych o których mowa w art. 86 ustawy z dnia 20 lipca 2019 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce a następnie w celach archiwalnych.

Oświadczam, iż̇ wypełniłam/em obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 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 wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałam/em i zawarłam/em we wniosku w celu ubiegania się̨ o świadczenie.

Kraków, dn.  ……..……………………                                      ……….………………………………








                            podpis studenta (wnioskodawcy)
__________________________________________________________________________________________________

………………………………………                                                              ………………………………………….

           data złożenia wniosku                                                                                   podpis pracownika 
     Wydana decyzja nr …………………z dn……………………………
