
 
 

Załącznik nr 11 do Regulaminu świadczeń dla studentów 

……………..………… 

Imię i nazwisko (nr albumu)                                                                          Kraków, dnia …………..… 

 

PESEL:  .................................................................  

Kierunek:  

Stopień i forma ...........................................................  

Adres:  .................................................................  

Nr Konta bankowego: ……………………….                                                        data wpływu: …………… 

 

 

Rektor Uniwersytetu Rolniczego 

 im. Hugona Kołłątaja w Krakowie 

 

Wniosek o stypendium dla osób niepełnosprawnych  

na rok akademicki …. / …. 

 

 

Proszę o przyznanie stypendium dla osób niepełnosprawnych.  

Uzasadnieniem mojego wniosku jest orzeczenie*: 

□ orzeczenie o niepełnosprawności, 

□ orzeczenie o stopniu niepełnosprawności, 

□ orzeczenie o zaliczeniu do grupy inwalidów, 

□ orzeczenie lekarza orzecznika ZUS o całkowitej niezdolności do pracy, albo o niezdolności 

do całkowitej egzystencji, albo o częściowej niezdolności do pracy. 

Powyższe orzeczenie jest ważne od dnia …………….. do dnia ……………. 
 

 

 

Załączniki: 

Orzeczenie potwierdzające niepełnosprawność. 
 

 

 

OŚWIADCZENIE 
Świadomy odpowiedzialności za podanie nieprawdziwych danych, w tym odpowiedzialności dyscyplinarnej oświadczam, że 

wszystkie załączone dokumenty oraz dane w nich zawarte, dotyczące rodzajów i wysokości dochodów mojej rodziny, żyjące we 

wspólnym gospodarstwie domowym, są kompletne i zgodne ze stanem faktycznym. 

Zapoznałam/em się z treścią klauzuli informacyjnej o przetwarzaniu danych osobowych, w tym z informacją o celu i sposobach 

przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania.  

 

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

                   podpis studenta 

 właściwe zaznaczyć 

 


