
Załącznik Nr 10  
do Regulaminu świadczeń dla studentów UwS 

 
 
 
 

OŚWIADCZENIE 
 
dotyczy osób, których dochód w rodzinie na jedną osobę netto nie przekracza kwoty 
określonej w art. 8 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej  

(t.j. Dz. U. z 2025 r. poz.1214) 
 

 
Ja  niżej  podpisana/y..................................................……………..................(nazwisko  i  imię  
studentki/a) nr albumu ………………………………….. 
 
……………………………………………………………………………………………………………  
………….............................................................................................................……................. 

(kierunek studiów studentki/a) 
 

świadoma/y odpowiedzialności karnej za udzielanie nieprawdziwych informacji – art. 233 § 1 
kk („kto składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym 
postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, 
podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8”), odpowiedzialności na 
podstawie art. 286 § 1 kk („kto w celu osiągnięcia korzyści majątkowej, doprowadza inną 
osobę do niekorzystnego rozporządzenia własnym lub cudzym mieniem za pomocą 
wprowadzenia jej w błąd albo wyzyskania błędu lub niezdolności do należytego pojmowania 
przedsiębranego działania, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8”) 
oświadczam, że moja rodzina: 
 
 
 

1. korzysta ze świadczeń pomocy społecznej i źródłem utrzymania mojej rodziny są 
(opisać szczegółowo jakie formy pomocy społecznej otrzymuje rodzina i jakie są inne 
źródła utrzymania rodziny, w roku złożenia wniosku o stypendium socjalne):  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
....................................................................................……………………………………  
……………………...........................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
.……………………………...... 

 

 

Potwierdzam to zaświadczeniem z ośrodka pomocy społecznej albo z centrum usług 
społecznych (wpisać nazwę organu wydającego zaświadczenie i datę jego wydania  
oraz dołączyć do oświadczenia oryginał ww. zaświadczenia):  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
...............................................................................................…………………………….. 



oraz następującymi dokumentami:  
.....................................................................................................………….……………  
…….................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
.…………………………………………………………………………………………… 

 

 

2. nie korzysta ze świadczeń pomocy społecznej, a źródłem utrzymania mojej rodziny 
są następujące dochody (opisać szczegółowo z czego utrzymuje się rodzina, podać 
wszystkie źródła dochodu rodziny dotyczące roku złożenia wniosku o stypendium 
socjalne):  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
...................................................................................………………................................  
........................................................................................................................................  
...................………………........ 

 

Powyższe źródła dochodu potwierdzam następującymi dokumentami (do oświadczenia 
należy dołączyć wyłącznie dokumenty np.: decyzje, zaświadczenia lub inne, które 
dokumentują dochód rodzin, a które nie zostały załączone do wniosku o 

stypendium socjalne):  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
........................................................................................................................................  
............... 

 
 
 
 

Siedlce, dnia  .................................… 
 
 
 
 

………………………………………………...  
podpis studenta/ki 


