Zalgcznik nr 17
do Regulaminu $wiadczen dla studentow PANS w Nysie

Nr telefonu, adres e-mail

Poziom studiow: studia pierwszego stopnia / studia drugiego stopnia*

Kierunek / ROK StUGIGW vvuvuessvssssssssnssrsisnsiminnnmisinnsisannns

Forma studiow: studia stacjonarne / studia niestacjonarne™®

NFalbumU vuvveevvi
Odwolawcza Komisja Stypendialna
Panstwowej Akademii Nauk Stosowanych
w Nysie

Odwotanie od decyzjinr...............ooeveeinnnn..

WNIOSEK

Prosze¢ o ponowne rozpatrzenie mojego Wniosku o przyznanie:

Oswiadczenie
Oswiadczam, ze zapoznatem/lam sig z Regulaminem swiadczeri dla studentéw Panstwowej Akademii Nauk Stosowanych w Nysie i swiadomy/a
odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia na podstawie art. 233 § 11 § 6 oraz art. 286 § 1 Kodeksu karnego (Dz. U. z 2021 r. poz. 2345),
a takze odpowiedzialnosci dyscyplinarnej zgodnie z art. 307 ustawy — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478, z pézn. zm.),
za podanie nieprawdziwych danych i obowigzku zwrotu nieprawnie pobranych swiadczen, oswiadczam, Ze podane informacje sq kompletne i zgodne ze stanem

faktycznym.

czytelny podpis studenta
Zalaczniki:
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*) niepotrzebne skresli¢



