
 

 

Załącznik 2. 

 
………………………………………                                        ……………………………………………. 
             (imię i nazwisko)                                                                                                 (miejscowość,  data) 
 

……………………………………....                                                             
                      (adres)                                                                                                                

 
………………………………………. 
     (numer telefonu kontaktowego) 
 
……………………………………………….. 
                       (adres e-mail): 

Ośrodek Pomocy Społecznej / Centrum Usług Społecznych 

w…………………………………. 

 

W N I O S E K 

 Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia o korzystaniu w roku ….. (rok złożenia 

wniosku o stypendium socjalne) ze świadczeń z pomocy społecznej przeze mnie lub członków mojej 

rodziny, w skład której wchodzą: 

1. ……………………………………….…….  

2. …………………………………….………. 

3. …………………………………….………. 

4. ……………………………………………. 

5. ……………………………………………. 

6. ……………………………………………. 

 

 Miesięczny dochód na osobę w mojej rodzinie, stanowiący podstawę do ubiegania się   

o stypendium socjalne  w uczelni wyższej na rok akademicki 2024/2025, nie przekracza kwoty 

określonej w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej, co skutkuje 

koniecznością przedłożenia w Uczelni zaświadczenia z Ośrodka Pomocy Społecznej / Centrum Usług 

Społecznych zgodnie  z art. 88 ust. 4 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyższym i 

nauce (Dz. U. z 2023 r., poz. 742 z późn. zm.).   

 

 

…………………………………………………. 
(czytelny podpis wnioskodawcy) 


