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ZAŁĄCZNIK do wniosku 
o przyznanie stypendium socjalnego w zwiększonej wysokości na rok akademicki 2026/2027. 

 

 
Imię i nazwisko:………………………………………………....……. Nr indeksu ………………………………. 
 
PROSZĘ O PRZYZNANIE STYPENDIUM SOCJALNEGO W ZWIĘKSZONEJ WYSOKOŚCI Z TYTUŁU :  

(zaznaczyć znakiem „x”) 

 
           ponoszenie przez studentów studiów stacjonarnych kosztów zamieszkania w domu studenckim lub w 

innym obiekcie poza miejscem stałego zamieszkania  

Oświadczam, że obecnie jestem zakwaterowany/a  w ................................. ul……………………………………...  

.....................................................................................................tj. poza miejscem stałego zamieszkania/zameldowania.  
Moim stałym miejscem zamieszkania/zameldowania jest ..................................., ul………………………………………… 
 
 
Oświadczam, że codzienny dojazd z miejsca stałego zamieszkania do uczelni uniemożliwiałby mi lub w znacznym 
stopniu utrudniał studiowanie. W przypadku zmiany miejsca zakwaterowania zobowiązuję się niezwłocznie powiadomić 
o tym organ przyznający świadczenie. 

 

         z  tytułu niepełnosprawności członka rodziny* 

Należy dołączyć: 

 
* orzeczenie o niepełnosprawności 
 
         pełne sieroctwo/ wychowanie w pieczy zastępczej, w przypadku studenta, który nie ukończył 26. roku życia – 

należy dołączyć postanowienie sądu 

 

Dane zawarte we wniosku oraz załączonych dokumentach są zgodne ze stanem faktycznym. 

 
Oświadczenia końcowe 

 
Zapoznałem/am się z treścią „Regulaminu świadczeń dla studentów AHE w Łodzi”. W przypadku otrzymania stypendium socjalnego 
niezgodnie z postanowieniami ww. regulaminu lub ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce, zobowiązuję się do zwrotu 
niesłusznie pobranych kwot stypendium. 
Świadomy odpowiedzialności karnej, cywilnoprawnej i dyscyplinarnej za podanie nieprawdziwych danych, oświadczam, że podane 
powyżej informacje są kompletne i zgodne ze stanem faktycznym. Zobowiązuję się do niezwłocznego (bez wezwania) 
powiadomienia organ przyznający świadczenie o każdej zmianie liczby członków rodziny, sytuacji materialnej rodziny lub innych 
zmianach mających wpływ na prawo do stypendium lub na jego wysokość, jakie zaistnieją do czasu wydania decyzji w sprawie 
stypendium.Informujemy, że Administratorem (podmiotem ustalającym cele i sposoby przetwarzania danych osobowych) jest 
Akademia Humanistyczno-Ekonomiczna, ul. Sterlinga 26, 90-212 Łódź, uczelnia@ahe.lodz.pl. Kontakt z Inspektorem Danych 
Osobowych wyznaczonym przez Akademię jest możliwy za pośrednictwem adresu e-mail: iod@ahe.lodz.pl.  
Dane osobowe będą przetwarzane w celach związanych z rozpatrzeniem wniosku o udzielenie stypendium oraz w przypadku, gdy 
ma to zastosowanie do obsługi stypendium. Pomoc materialna jest przyznawana w oparciu o ustawowe przesłanki określone w 
ustawie z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce, stąd podanie danych osobowych jest obowiązkowe. Podstawą 
prawną przetwarzania jest art. 6 ust. 1 lit c Ogólnego Rozporządzenia o ochronie danych (RODO) - wypełnienie obowiązku prawnego 
ciążącego na Administratorze.  
Dane będą przetwarzane przez okres przyznawania stypendium oraz w terminie wynikającym z przepisów prawa podatkowego  
i rachunkowego (tj. przez 5 lat) oraz zgodnie z terminami przewidzianymi w przepisach o szkolnictwie wyższym. Każdy ma prawo 
żądania od Administratora dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, a także prawo 
do przenoszenia danych i wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania. Każdy ma prawo do wniesienia skargi do Organu 
Nadzorczego [Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych].  
Uprawnienia osoby, której dane dotyczą, można wykonać przez złożenie oświadczenia wykorzystując dane kontaktowe 
Administratora lub Inspektora Danych Osobowych wskazane we wstępie. Administrator nie podejmuje decyzji w sposób 
zautomatyzowany.  
Odbiorcami Pani/Pana danych będą pracownicy i współpracownicy administratora na podstawie upoważnienia oraz organy publiczne 
na podstawie przysługujących im uprawnień na podstawie odrębnych przepisów prawa.  

 
......................................................... 

                                                                                                                          data i czytelny podpis studenta 
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