Załącznik nr 2 do Regulaminu Stypendialnego
Data złożenia wniosku ………………………………………..………. podpis pracownika Dziekanatu 

WNIOSEK O PRZYZNANIE  STYPENDIUM  SPECJALNEGO

I. Dane osoby ubiegającej się o przyznanie stypendium
	Nazwisko i Imię

	PESEL
	Numer albumu



	Wydział
	Kierunek studiów

	Tryb studiów stacjonarne/niestacjonarne
	Rok studiów
	Semestr
	Grupa

	Miejsce stałego zamieszkania
	Telefon

	Adres korespondencyjny studenta


	Telefon

	Adres e-mail:


II. Należy podać (na podstawie orzeczenia) stopień niepełnosprawności i okres, którego orzeczenie dotyczy 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………                                                      …………………………………

( Data)




          

            ( Podpis własnoręczny studenta)
Do wniosku dołączam następujące   dokumenty:

1. Orzeczenie o niepełnosprawności

2. Kopię legitymacji inwalidzkiej
_____________________________________________________________________________________

 Decyzja Komisji Stypendialnej:

1. Kwota przyznanego stypendium specjalnego ……………zł

2. Komisja nie przyznała stypendium z powodu:

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

Data …………………..                            Podpis przewodniczącego Komisji Stypendialnej ………………
