Zatgcznik nr 3 do Regulaminu Swiadczen dla Studentéw Gdanskiej Wyzszej Szkoty Humanistycznej w Gdansku, Zarzadzenie
Rektora nr 10/2023 z dnia 30.09.2023r.

imie i nazwisko wnioskodawcy/cztonka rodziny* miejscowosc i data

OSWIADCZENIE WNIOSKODAWCY/CZLONKA RODZINY* O WYSOKOSCI SKLADEK
NA UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE W ROKU KALENDARZOWYM POPRZEDZAJACYM
ROK AKADEMICKI, W KTORYM JEST USTALANE PRAWO
DO STYPENDIUM SOCJALNEGO

Oswiadczam, ze w roku kalendarzowym ....................... wysokos¢ sktadki

na ubezpieczenia zdrowotne wyniosta ................... Zb o ar.

Oswiadczam, ze jestem Swiadomy/$wiadoma odpowiedzialnosci za ztozenie

fatszywego oswiadczenia.

(podpis wnioskodawcy/cztonka rodziny*

skfadajgcego oswiadczenie)

* niepotrzebne skresli¢



