
Załącznik nr 6 
do Regulaminu świadczeń dla studentów Pedagogium Wyższej Szkoły Nauk Społecznych w Warszawie 

 

 

 

 
OŚWIADCZENIA STUDENTA   

na rok akademicki ………………. 
 
(wypełnić jeden raz w przypadku starania się o stypendium socjalne/dla osób niepełnosprawnych/ rektora) 
 
Uprzedzony o odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 § 1 KK w zw.  z § 6 KK, iż kto składając oświadczenie mające 
służyć za dowód w postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę 
podlega karze pozbawienia wolności do lat 3, oświadczam, że złożone przeze mnie oświadczenia i dokumenty są zgodne z 
prawdą. 
 
Ponadto oświadczam, że: 
 

1. ODBYWAM STUDIA RÓWNOLEGŁE NA INNEJ UCZELNI LUB INNYM KIERUNKU STUDIÓW* 
 

  
 

O stypendium socjalne/dla osób niepełnosprawnych/rektora/zapomogę* ubiegam się i będę pobierał wyłącznie w Pedagogium 
WSNS w Warszawie i tylko na jednym kierunku studiów jeśli student ubiega się o któreś z w/w stypendiów na innej Uczelni lub 
innym kierunku studiów – proszę wpisać informację o jakie stypendium, na jakiej uczelni student się jeszcze ubiega: 
 
Nazwa Uczelni / kierunek studiów Rodzaj świadczenia  

 
 

 

 
 

 

 

Jestem świadomy, że stypendium socjalne / dla osób niepełnosprawnych/ rektora /zapomogę* mogę pobierać 
tylko w jednej Uczelni i tylko na jednym kierunku studiów. 

 
 

2. UKOŃCZYŁEM STUDIA WYŻSZE* 
 
     
 

Jeśli student ukończył inne studia - proszę wpisać na jakiej uczelni, jakie studia i w jakich latach student ukończył: 
 

Nazwa Uczelni/kierunek studiów 
Jakie studia 
(1 stopnia/2 stopnia) Rok ukończenia 

 
 

  

 
Jestem świadomy, że stypendium socjalne/dla osób niepełnosprawnych/rektora/zapomoga* nie przysługuje mi, 
jeśli ukończyłem/łam już jeden kierunek  studiów, a studia obecne nie są kontynuacją studiów po ukończeniu 
studiów 1 stopnia w celu uzyskania tytułu zawodowego magistra. 
 
 
 
 
 
 
……………………………………… 
(miejscowość, data) 
                                                                                                                                                   ……………………………………………………… 

(podpis studenta)    
      
 
 
 
 

*ODPOWIEDNIE ZAKREŚLIĆ 


