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WNIOSEK
O PRZYZNZNAIE POMOCY MATERIALNEJ DLA STUDENTA KIERUNKU LEKARSKIEGO
W ROKU AKADEMICKIM 2018/2019

WYPELNIA STUDENT

Imig (IMIONA) i NAZWISKO .........cuueererieririrsissiesiessissssessessseesse st sssessassssssessssssssssssnsssesssessssssssses
Data i MiejSCe Urodzenia ......ccccuvrrersvereresemsmerssssresssasssnssssssnenssss

Telefon, adres e-mail ............oovuvnvernnes

Nazwa i adres uczelni ..................

Obecny rok studiow ...............

Srednia 0cen 2a 0Statni rok AKAAEMICKT ................russuuussuumsessseessemmsmmsessssessesessessessenes

Srednia ocen za przedostatni rok aKAABMICKI ...........c.uusermerrreeenseersresseesssssssssserens

© e N oG kW N

Miejsce stalego zamieszkania ...........ovveemrssssssssessserenns

-
o

. Preferowany Podmiot leczniczy do podjecia zatrudnienia:

i)

pierwszej preferencji ..........c.cuvuunne.

o
—

drugiej preferencji .................

1]
—

trzeciej preferencji ........ocuveeveeerenererininnnne

11. Preferowana dziedzina specjalizaci .........ccoreeurerrrersesseeessseuseesessnees

Whioskuje o przyznanie pomocy materialnej na okres od ..............c..c..coocoovivcevvveeennnn. 40 30 CZEMWEA .o

Oswiadczam, Ze zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
I w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie
0 ochronie danych) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku
dla potrzeb naboru i realizacji umowy o pomocy materialnej.

podpis Studenta
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Zalaczniki:

1) zaéwiadczenie z uczelni o statusie studenta, z informacijg o realizowaniu przez studenta nauki zgodnie
z planem studiow (bez powtarzania roku, korzystania z urlopow),

2) zaswiadczenie z uczelni o $redniej ocen z egzaminow za dwa ostatnie lata studiow przed zlozeniem wniosku,
3) owiadczenie studenta o tym, Ze dochdd na osobe w rodzinie lub dochéd osoby samotnie gospodarujacej nie
przekracza dwukrotnosci przecietnego miesigcznego wynagrodzenia w gospodarce narodowej ogloszonego
przez Prezesa Glownego Urzedu Statystycznego za rok poprzedzajacy ziozenie wniosku.



STANOWISKO KOMISJI

* Komisja proponuje przyznaé pomoc materiaing w wys. 2.000 zt brutto (slownie: dwa tysigce zlotych)
miesigcznie zgodnie z wnioskiem.

* Whiosek odrzucono (wskaza¢ powod-y):

Podpis Przewodniczacego Komisji

* niepotrzebne skreslic




