Zatacznik nr 2
do Zarzadzenia Rektora nr Z.2.2026.2027

Data WphlyWl: «ueviiiiiiii Grudziadz, ..........ccceneenne.
Rok akademicki: ........cooeiiiiiiiiii
Osoba przyjmujgca wniosek:

KOMISJA STYPENDIALNA PUBLICZNEJ
UCZELNI ZAWODOWEJ W
GRUDZIADZU

WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM SOCJALNEGO

na semestr [ _J* na rok akademicki [ ]*

studia: stacjonarne

tryb studiéw: dzienne standardowe [ ] * dla oséb pracujacych []*

Dane osoby ubiegajacej sie o Swiadczenie (wypelnia wnioskodawca):
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N AZ WIS KO, ittt e
Kierunek StudiOw: ... ... e e e
L0002 Y 2] ) 1o
ROK @KademICKI: .. .eneeeeet et e e
ROK STUAIOW: ..t e e e e
INUMET @IDUIMIU .« . e e e et et eeea
UM PE S L. ..ot e e ettt et et e et e et e e e et et e e e eeaan
Adres ZamieszKania: ... ....ciuinii e
AdIes e-IAil ... e
=] 3 0] 1 O OO

Numer rachunku bankowego: ........oo.iinii i

Prosze o przyznanie $wiadczenia w postaci stypendium socjalnego.

O zmianie powyzszych danych zobowiazuje sie niezwtocznie powiadomi¢ Komisje Stypendialna.

(podpis wnioskodawcy)

*zaznaczy¢ wilasciwe



Zatacznik nr 2
do Zarzadzenia Rektora nr Z.2.2026.2027

Oswiadczenie wnioskodawcy

Swiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za udzielanie nieprawdziwych informacji - art. 233 § 1 kk (,,kto
skladajac zeznanie majace stuzy¢ za dowod w postepowaniu sagdowym lub w innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawde lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia
wolnosci od 6 miesiecy do lat 8”), odpowiedzialnosci na podstawie art. 286 § 1 kk (,kto w celu
osiagniecia korzysci majatkowej, doprowadza inng osobe do niekorzystnego rozporzadzenia wiasnym
lub cudzym mieniem za pomoca wprowadzenia jej w btad albo wyzyskania btedu lub niezdolnosci do
nalezytego pojmowania przedsiebranego dziatania, podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy
do lat 8”) oraz odpowiedzialnos$ci cywilnej i dyscyplinarnej oSwiadczam, ze (wlasciwe zaznaczy¢ X):

]
]

]
]

jestem studentem samodzielnym finansowo,
prowadze wspdlne gospodarstwo domowe z rodzicami lub z jednym z nich,
zapoznalem sie z Regulaminem $wiadczen dla studentow PUZG,

zaden cztonek mojej rodziny wskazany we wniosku nie uzyskat w ubiegltych latach dochodéw z
tytulu pracy za granica,

posiadamy gospodarstwo rolne*[ ] TAK[ ] NIE

(w przypadku ,,TAK” student sklada zaswiadczenie o ktérym mowa w Regulaminie),

]

]

podane przeze mnie dane we wniosku sg zgodne ze stanem faktycznym,

nie pobieram stypendium socjalnego, stypendium dla osob niepelnosprawnych, zapomogi,
stypendium Rektora na innej uczelni lub innym kierunku studiéw,

zobowigzuje sie do zwrotu nienaleznie pobranych $wiadczen

zobowiazuje sie niezwtocznie ztozy¢ stosowny wniosek do Komisji Stypendialnej w przypadku
zmiany liczby cztonkéw rodziny lub innych zmian majacych wplyw na prawo do $wiadczen,
zwlaszcza uzyskania i utraty dochodu, zmiany miejsca zamieszkania w trakcie studiow,
ukonczenia przez cztonka rodziny 26 — roku zycia, jesli uczy sie w szkole lub w szkole wyzszej i
nie jest to ostatni rok jego nauki.

zgodnie z art. 9 ust.2 pkt b Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r., zwanego dalej RODO oraz ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych
osobowych (tj. Dz. U. z 2019r. poz. 1781 z péZn. zm.) oraz przepisami wewnetrznymi
obowiazujacymi w Publicznej Uczelni Zawodowej w Grudziadzu, o$wiadczam, iz wyrazam
zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu i w zakresie niezbednym do
rozpatrzenia i realizacji wniosku o przyznanie pomocy materialnej w postepowaniu
prowadzonym przez Komisje Stypendialna.

*zaznaczy¢ wilasciwe
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Studiuje dodatkowo*:

L1 NIE

[]  TAK studia: [] I'stopnia [ ] Il stopnia [_]jednolite magisterskie

(poda¢ nazwe uczelni, kierunek, okres studiowania)

Ukonczylam/(em) studia*:
] NIE

[]  TAK studia: I stopnia II stopnia jednolite magisterskie

(poda¢ data ukoniczenia, nazwe uczelni, kierunek studiéw, okres studiowania, uzyskany tytut)

Rozpoczelam /(em) studia lecz ich nie ukonczylam/(em) np. rezygnacja, skreslenie z listy studentow
(nalezy poda¢ wszystkie rozpoczete kierunki studiéw)*:
[1 NIE

1 TAK

studia: (11 stopnia [_11I stopnia [ jednolite magisterskie:

(poda¢ nazwe uczelni, kierunek, okres studiowania, semestry z ktérych nastapita rezygnacja lub skreslenie)

E.aczny okres studiowania do chwili obecnej wynosi:
na studiach: (1T stopnia 1T stopnia L] jednolitych magisterskich

(Yacznie wszystkie rozpoczete semestry, nalezy wpisa¢ liczbe semestréw)

Zlozylam/em wniosek o stypendium na innym kierunku*:
[1 NIE

L]  TAK studia: I stopnia II stopnia jednolite magisterskie

(poda¢ rodzaj stypendium, nazwe uczelni, kierunek studiéw)

W przypadku pobierania wyzej wymienionych $wiadczen na innym kierunku studiéw lub innej uczelni
zobowigzuje sie niezwlocznie pisemnie powiadomic¢ o tym fakcie Komisje Stypendialna.

*zaznaczy¢ wilasciwe



Zatacznik nr 2
do Zarzadzenia Rektora nr Z.2.2026.2027

(data, podpis osoby sktadajacej oswiadczenie)

Klauzula informacyjna dotyczaca przetwarzania danych esobowych

w Publicznej Uczelni Zawodowej w Grudziadzu

Zgodnie z art. 13 ust. 1-2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
2 27.04.2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przepltywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz.Urz. UE L 119,
s. 1) — dalej RODO - informujemy, ze:
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Publiczna Uczelnia Zawodowa w Grudzigdzu z siedziba
w Grudziadzu (86-300) przy ul. Warszawskiej 36b, adres do korespondencji ul. Czarnieckiego 5/7, 86-300 Grudziadz,
NIP 8762507517, REGON 526881565.
2. Administrator powotat Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna skontaktowa¢ sie pod numerem telefonu 726 940

804 lub adresem e-mail: sekretariat@puzg.pl. Z Inspektorem Ochrony Danych mozna kontaktowac sie we wszystkich
sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z ich przetwarzaniem.

3. Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu rekrutacji na studia na podstawie wyrazonej przez Pania/Pana zgody
do czasu zakoniczenia procesu rekrutacji na studia zgodnie z Ustawa z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 1. poz. 742) oraz aktéw wewnetrznych Publicznej Uczelni Zawodowej w Grudziadzu,
z zastrzezeniem pkt 4 i 5.

4. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda przez okres 6 miesiecy po zakonczeniu rekrutacji, w razie przyjecia na studia
Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu dokumentacji przebiegu studiéw na podstawie przepiséw ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce oraz aktéw wykonawczych do tej ustawy i aktow
wewnetrznych Publicznej Uczelni Zawodowej w Grudziadzu przez czas trwania studiéw, a nastepnie w celach
archiwalnych przez okres 50 lat.

5. Odbiorcami Panstwa danych moga by¢ podmioty, ktére na podstawie zawartych uméw przetwarzaja dane osobowe w
imieniu Administratora (ustugodawcy z zakresu m.in. ustug ksiegowo-kadrowych, prawnych, doradczych, IT,
spedycyjnych i przewozowych), a takze podmioty upowaznione na podstawie obowiazujacych przepiséw prawa
(w szczegdblnosci sady i organy panstwowe). Panstwa dane nie beda przekazane do panstw trzecich. Przetwarzane przez
Administratora Pana/Pani dane moga pochodzi¢ z publicznych rejestréw, informacji uzyskanych z wywiadowni
gospodarczych lub w inny sposéb upublicznionych.

6. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest dobrowolne, jednak ich przetwarzanie przez Publiczna Uczelnie
Zawodowa w Grudziadzu jest niezbedne do rozpatrzenia Pani/Pana aplikacji na studia, przeprowadzenia postepowania
administracyjnego i wydania decyzji administracyjnej.

7. Posiada Pani/Pan prawo do: dostepu do treSci swoich danych oraz ich sprostowania, a takze prawo do usuniecia,
ograniczenia przetwarzania, przenoszenia, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania — w przypadkach i na warunkach
okreslonych w RODO.

8. Posiada Pani/Pan réwniez prawo do wycofania zgody w dowolnym momencie, przy czym wycofanie zgody nie wptywa
na zgodno$¢ z prawem przetwarzania danych dokonanego przed jej wycofaniem. Wycofanie zgody na przetwarzanie
danych osobowych mozna przesta¢ e-mailem na adres: rekrutacja@puzg.pl, poczta tradycyjna na adres podany w pkt. 1
lub zglosi¢ osobiscie.

9. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, jezeli uzna Pani/Pan, ze
przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy RODO.

Potwierdzam, ze zapoznatem/am sie z powyzszymi informacjami (punkty 1-9) i przyjmuje je do wiadomosci.

Zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku oraz

zgodnie z powyzsza klauzula informacyjna dotaczona do niniejszej zgody, wyrazam zgode na przetwarzanie moich

danych osobowych w celu przeprowadzenia rekrutacji na studia.

*zaznaczy¢ wilasciwe
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Zatacznik nr 2

do Zarzadzenia Rektora nr Z.2.2026.2027

Dochéd opodatkowany na zasadach ogélnych wedtug zaswiadczen
Imie i Stopien Data US (zh)
Lp. . L .| Dochéd Sktadka na Sktadka na Podatek Dochéd
nazwisko** | pokrewienstwa | urodzenia ) . . . .
brutto | ubezpieczenia | ubezpieczenia | nalezny netto po
spoteczne zdrowotne odliczeniach
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. student
2.
3.
4.
5.
6.
7.
Dochéd
opodatkowany Dochody niepodlegajace opodatkowaniu
zryczattowanym p
podatkiem Dochoq roczny.cz}o,nka
- rodziny (obliczy¢
Dochéd roczny Kol
2 olumna
R 1105¢ hekiardw Do 2his = Alimenty Inne 9+10+12+13+14)
zryczalttowanym . ) gospodarstwa
et przeliczeniowych el otrzymywane Dochody
dochodowym
10 11 12 13 14 15
1
2
3
4
5
6
7
**nalezy poda¢ wszystkich cztonkéw rodziny
1. Ogotem dochéd roczny rodziny netto wynosi:
(tzn. dochody roczne poszczegblnych czionkéw rodziny | ...l b gr
wskazane w kolumnie nr 15 w/w tabeli nalezy zsumowac )
2. Odliczenie z tytwbu: | . Zh i, gr
placenia alimentéw na inne osoby nie bedacych we wspolnym 4 or
gospodarstwie domowym | ez
oplat za pobyt czlonkéw rodziny w instytucji zapewniajacej 4 gr
codzienne utrzymanie | e T
inne odliczepja Zh o gr
3. Dochdéd roczny rodziny netto po odliczeniu zobowigzan | ... Zh o gr

4. Utrata i uzyskanie dochodu

utrata dochodu w poprzednim roku : TAK / NIE*** w przeliczeniu

osobe wynosi

- oL TR T s e e R L Zh o gr
na jeden miesigc.

uzyskanie dochodu w poprzednim roku: TAK / NIE*** w 4 .

przeliczeniu na jeden miesige. | e e g

5.  Dochéd netto miesieczny w rodzinie po odliczeniu dochodu - .

utraconego / doliczeniu dochodu uzyskanego | rrrmmremAmemmmmmmmrrerreem 8

6. Dochdéd netto miesieczny w rodzinie w przeliczeniu na jedna 7 o

***wlasciwe podkresli¢

*zaznaczy¢ wilasciwe
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Do wniosku dotaczam nastepujace dokumenty:

1.

N o

10.
11.

12.

13.

14.

Zaswiadczenia z US o dochodach uzyskanych w ubieglym roku kalendarzowym przez cztonkéw
rodziny uzyskujacych dochody podlegajace opodatkowaniu podatkiem dochodowym od oséb

fizycznych na zasadach ogélnych - ................... Szt.

Zaswiadczenia z US o zryczaltowanym podatku dochodowym za ubiegly rok kalendarzowy
czlonkéw rodziny rozliczajacych sie w formie podatku ryczaltowego/karty podatkowej - .......... SZt.
Oswiadczenia cztonkéw rodziny o wysokosci uzyskanego w ubieglym roku kalendarzowym innego
dochodu niepodlegajacego opodatkowaniu podatkiem dochodowym ( zatacznik nr 7) - ............... Szt.
Zaswiadczenie wilasciwego organu gminy o wielkoSci gospodarstwa rolnego w ubieglym roku
Kalendarzowym — ........ SZt.

Kserokopia nakazu platniczego - ............ szt.,

Zaswiadczenia rodzenistwa pobierajacego nauke - ................... SZt.

Os$wiadczenie wnioskodawcy -................. szt.,

Oswiadczenie wnioskodawcy o nieprowadzeniu wspdlnego gospodarstwa domowego z zadnym z
rodzicow, opiekunéw prawych lub faktycznych — dotyczy studenta, ktory ubiega sie o stypendium
bez wykazywania dochod6éw cztonkédw rodziny.

Zaswiadczenie z osrodka pomocy spotecznej (OPS) lub centrum ustug spotecznych (CUS)

o korzystaniu ze $wiadczen z pomocy spotecznej (wymagane, gdy doch6d na osobe nie przekracza
kryterium okreSlonego w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy o pomocy spotecznej, tj. aktualnie
obowigzujacego progu ustawowego) — Szt. .........

Oswiadczenie wnioskodawcy (zatacznik nr 15)- ...... SZt.
Oswiadczenie o sytuacji rodzinnej i materialnej studenta bedacego obywatelem Ukrainy
i SZt.

Zaswiadczenia zawierajace informacje o wysokosci sktadek na ubezpieczenie zdrowotne w roku
kalendarzowym poprzedzajacym rok, w ktorym student sktada wniosek (zaswiadczenie z ZUS-u lub
zakladu emerytalno- rentowego MSW), dotyczy cztonkéw rodziny lub studenta, ktérzy w roku
poprzednim osiagali dochody wykazane w zaswiadczeniu z Urzedu Skarbowego podlegajace

opodatkowaniu podatkiem dochodowym od o0séb fizycznych na zasadach og6lnych - .......... Szt.
Zaswiadczenie z Urzedu Pracy potwierdzajace fakt pozostawania bez pracy z prawem lub bez prawa
do zasitku w przypadku bezrobotnych cztonkéw rodziny studenta - ...... Szt.

Zaswiadczenie z KRUS o wysokosci wyptaconego zasitku chorobowego w roku poprzedzajacym
rok skladania wniosku o stypendium (dotyczy czlonkéw rodziny lub studenta posiadajacego
gospodarstwo rolne)- ...... SZt.

Zobowiazuje sie do niezwlocznego poinformowania Uczelni o trwalych zmianach w sytuacji mojej
rodziny, wptywajacych na zmiane wysokosci stypendium lub jego utrate.

(data, podpis osoby skladajacej oswiadczenie)

*zaznaczy¢ wilasciwe
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Klauzula Informacyjna studenta, ktory ubiegajac sie o Swiadczenie udostepnia dane osobowe

osab trzecich

Zgodnie z art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o
ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119/1 z 04.05.2016), zwanego dalej ,,RODQO”) Publiczna Uczelnia
Zawodowa w Grudziadzu informuje, iz:

1.

10.

11.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Publiczna Uczelnia Zawodowa w
Grudzigdzu z siedzibag w Grudziadzu (86-300) przy ul. Warszawskiej 36b, adres do
korespondencji ul. Czarnieckiego 5/7, 86-300 Grudziadz, NIP 8762507517, REGON
526881565.

Administrator powotal Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna skontaktowa¢ sie pod
numerem telefonu 726 940 804 lub adresem e-mail: sekretariat@puzg.pl. Z Inspektorem
Ochrony Danych mozna kontaktowac sie we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania
danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z ich przetwarzaniem.

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu rekrutacji na studia na podstawie wyrazonej
przez Panig/Pana zgody do czasu zakonczenia procesu rekrutacji na studia zgodnie z Ustawa z
dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2023 r. poz. 742) oraz
aktéw wewnetrznych Publicznej Uczelni Zawodowej w Grudziadzu, z zastrzezeniem pkt 4 i 5.
Pani/Pana dane osobowe (jako cztonka rodziny studenta-wnioskodawcy) przetwarzane beda (na
wniosek studenta) w celach: rozpatrzenia wniosku i/lub przyznania oraz wyplaty i rozliczania
Swiadczen dla studentéw, a takze dla celow statutowych, statystycznych i archiwalnych w
zwigzku z wypelnieniem obowiazkéw wynikajacych z przepiséw prawa i ustaw pokrewnych, w
zwigzku z realizacja zadan udzielania studentom Swiadczen.

Administrator Danych Osobowych bedzie przetwarzat kategorie Pani/Pana danych osobowych
wymienione w Regulaminie $wiadczen dla studentéw Publicznej Uczelni w Grudziadzu,
zalezne od rodzaju sktadanego przez studenta wniosku, a niezbedne do procedowania tego
wniosku,

Pani/Pana dane osobowe zostaly pozyskane od studenta — osoby wnioskujacej o przyznanie
Swiadczenia,

Pani/Pana dane osobowe przechowywane beda przez okres niezbedny do realizacji wyzej
wymienionych celéw,

Odbiorcami danych osobowych beda wylacznie podmioty przetwarzajace dane w imieniu
Uczelni oraz podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepiséw
prawa,

Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych, ich sprostowania lub ograniczenia
przetwarzania oraz prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania lub do ich usuniecia, o
ile pozwalaja na to przepisy prawa,

Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych,

Podanie danych w zakresie wymaganym ustawa Prawo o szkolnictwie wyzszym jest
obligatoryjne, w pozostaltym zakresie podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak

*zaznaczy¢ wilasciwe
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konieczne do realizacji celéw, do ktérych zostaly zebrane, nie podanie tych danych moze
skutkowac niemozliwoscia realizacji tych celow,

12. Dane udostepnione przez Pania/Pana nie beda przetwarzany w sposéb zautomatyzowany i nie
beda podlegaty profilowaniu,

13. Administrator nie ma zamiaru przekazywania danych osobowych do panstwa trzeciego lub
organizacji miedzynarodowej.

Oswiadczenie wnioskodawcy

Niniejszym o$wiadczam, ze przekazalem/am tre$¢ obowiazku informacyjnego przewidzianego w art. 14
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1. w sprawie
ochrony o0s6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych ora uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych) zawartg w ,Klauzuli informacyjnej dla cztonkéw rodziny studenta skladajacego wniosek”
przytoczonej powyzej osobom fizycznym, ktérych dane osobowe zawarlem/am we wniosku i
zalacznikach do wniosku.

(data, podpis osoby skladajacej oswiadczenie)

*zaznaczy¢ wilasciwe



Zatacznik nr 2
do Zarzadzenia Rektora nr Z.2.2026.2027

Decyzja Komisji Stypendialnej:
Przyznano stypendium socjalne na. .................... miesiecy W WySOKOSCI ......eeeeeeveenuennennen. z} miesiecznie.

Nie przyznano stypendium socjalnego z
POWOAUL 1uiieieiieeeteeeeteeeteerteeete e et eeteeetee e aeeesseesasseeasseeasseaassaeasseessssesasseassaaassesasseeesseessseeesseessssesansesassnens

POWOAUL ..iveiieeieicieecteect et este e e e te e te e te e te e aeesse e sesssessseassaassasssesssesssessseassesssesssesssesssesssessseassesssesseenseenssenns

(data, podpis przewodniczacego Komisji
Stypendialnej)

Decyzja odwolawcza podejmowana przez Rektora:
Przyznano stypendium socjalne na. .................... miesiecy W wySoKOSCi .......cceveeriereennene zt miesiecznie.

Nie przyznano stypendium socjalnego z
POWOAUL «..vvieeiieeieeeteeetteette e tteeeeeesseeessseessseeasseeassasanseeassseassseasssseasseesssesanssesnsssasssesssssessseessssessseensesassennne

POWOAUL 1nvieieiieeetieetteeetteeeteeete e e et e eteeeteeesee e seesasseeasseeassaaassaeasseesssaesseeaasseeassasasseeesseessseesseesnseesassesnsenens

*zaznaczy¢ wilasciwe



Zatacznik nr 2
do Zarzadzenia Rektora nr Z.2.2026.2027

(data, podpis Rektora)

*zaznaczy¢ wilasciwe



