Komunikat Rektora Politechniki L.6dzkiej
w sprawie trybu wyptacania stypendium doktoranckiego oraz zgtaszania do
ubezpieczen spotecznych oraz ubezpieczenia zdrowotnego doktorantéw ksztatcacych
si¢ W Interdyscyplinarnej Szkole Doktorskiej Politechniki L.odzkiej
z dnia 21 sierpnia 2024 r.

I.  Postanowienia ogdlne

Niniejszy Komunikat okre$la zasady wyplacania stypendium doktoranckiego oraz zwigkszenia
stypendium doktoranckiego doktorantom ksztatcacym si¢ w Interdyscyplinarnej Szkole Doktorskiej
Politechniki £.6dzkiej na podstawie ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym
i nauce (t.j. Dz. U.z 2023 r. poz. 742 z pézn. zm.), zwanej dalej ustawg oraz okresla regulacje dotyczace
zglaszania tych doktorantéw do ubezpieczen spotecznych oraz ubezpieczenia zdrowotnego
na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych (t. j. Dz. U. z 2024, poz. 146).

Il.  Zakres podmiotowy

1. Stypendium doktoranckie otrzymuje doktorant nieposiadajacy stopnia doktora, od miesigca,
w ktorym uzyskat status doktoranta ISD PL.

2. Doktoranci, ktorzy pobieraja stypendium doktoranckie, podlegaja obowigzkowo ubezpieczeniom:
emerytalnemu, rentowemu i wypadkowemu w okresie otrzymywania stypendium doktoranckiego.

3. Ubezpieczenie chorobowe jest dobrowolne i objecie nim nastepuje na wniosek doktoranta.

4. Podstawe wymiaru sktadek na ubezpieczenie spoleczne doktorantow stanowi kwota
otrzymywanego stypendium doktoranckiego.

5. W przypadku gdy doktorant, ktory otrzymuje stypendium doktoranckie, jest jednocze$nie rencistg
lub emerytem, podlega ubezpieczeniom spotecznym dobrowolnie.

Il.  Wysokos¢ stypendium doktoranckiego

1. Wysoko$¢ miesiecznego stypendium doktoranckiego wynosi co najmniej:
1) 37% wynagrodzenia profesora — do miesigca, w ktorym zostala przeprowadzona ocena
srodokresowa;
2) 57% wynagrodzenia profesora — po miesigcu, w ktorym zostata przeprowadzona ocena
srédokresowa;

zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Edukacji i Nauki z dnia 15 lutego 2024 r. (Dz. U. z 2024 r.
poz. 235) zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie wysokosci minimalnego miesigcznego
wynagrodzenia zasadniczego dla profesora w uczelni publicznej.

2. Doktorantowi ksztalcacemu si¢ w ISD PL posiadajacemu orzeczenie o niepelnosprawnosci,
orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci albo orzeczenie, o ktorym mowa w art. 5 oraz art. 62
ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepetnosprawnych (t. j. Dz. U. z 2024 r., poz. 44 z pdzn. zm.), przystuguje stypendium doktoranckie
w wysokosci zwigkszonej o 30% kwoty wskazanej w punkcie I11.1.



3. Stypendium doktoranckie nie przystuguje doktorantowi, ktorego ksztatcenie w szkole doktorskiej
wigze si¢ z obowigzkiem zatrudnienia w podmiocie prowadzacym szkote doktorska:

1) na podstawie umowy o prace;

2) z wynagrodzeniem, ktérego wysokos¢ przekracza wysokos¢ wynagrodzenia profesora.

IV.  Tryb wyplaty stypendium doktoranckiego

1. Doktorant, ktéremu przystuguje stypendium doktoranckie i ktory nabyt prawa doktoranta zgodnie
z art. 200 ust. 8 ustawy, sktada w Biurze ISD PL:

1) oswiadczenie dla celow ubezpieczen spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego, zgodnie
z Zalacznikiem nr 1;

2) oswiadczenie o nieposiadaniu stopnia doktora oraz zobowigzanie do powiadomienia
Dyrektora Interdyscyplinarnej Szkoty Doktorskiej Politechniki Lodzkiej o jakichkolwiek
zmianach w tym zakresie, zgodnie z Zatacznikiem nr 2;

3) o$wiadczenie o pobieraniu stypendium doktoranckiego w innych szkotach doktorskich,
zgodnie z Zalacznikiem nr 3.

2. Informacje dotyczace okresu przyznawania stypendium doktoranckiego:

1) taczny okres otrzymywania stypendium doktoranckiego nie moze przekroczy¢ 4 lat. Do tego
okresu nie wlicza si¢ okresu zawieszenia, o ktorym mowa w art. 204 ust. 3 ustawy oraz okresu
ksztatcenia w szkole doktorskiej w przypadku, o ktorym mowa w art. 206 ust. 2 ustawy;

2) stypendium doktoranckie przyznawane jest od pierwszego roku ksztalcenia na rok
akademicki z wyjatkiem przypadkéw, w ktorych zgodnie z planem ksztalcenia w ISD PL
ostatni rok ksztalcenia trwa jeden semestr.

3. Kontynuacja wyptaty stypendium doktoranckiego na kolejny rok akademicki lub na kolejny semestr
danego roku akademickiego nastgpuje w przypadku, w ktorym osoba, ktorej dotyczy stypendium,
utrzyma status doktoranta, wywiaze si¢ z postanowien Regulaminu Interdyscyplinarnej Szkoty
Doktorskiej Politechniki £.odzkiej oraz ztozy nowe o$wiadczenia, o ktérych mowa w punkcie IV.1
ppkt 1 oraz 2.

4. Stypendium doktoranckie wyptacane jest z dotu, ostatniego roboczego dnia miesigca, w wysokosci
okreslonej w punkcie II1.1, z wytaczeniem doktorantow realizujacych projekty, jesli umowa stanowi
inaczej.

5. W indywidualnych przypadkach dopuszcza si¢ mozliwo$¢ przestania oswiadczen, zgodnie
z Zatacznikami_ nr 1 — 3 listownie na adres Biura ISD PL (za date wptywu wniosku uznaje si¢ date
wptywu listu do Kancelarii PL).

6. Prawo do otrzymywania stypendium doktoranckiego oraz stypendium w zwigckszonej wysokos$ci
wygasa z dniem nastgpujacym po dniu, w ktorym doktorant utracit prawo do wymienionych
stypendiow z powodu uzyskania stopnia naukowego doktora, o ktéorym mowa art. 186 ustawy,
zaistnienia przestanek okreslonych w art. 209 ust. 1a ustawy, utraty statusu doktoranta albo uptynat
okres, o ktorym mowa w art. 209 ust. 2 i w ust. 8 ustawy. W przypadku skreSlenia z listy
doktorantow wyptaty ww. stypendium zaprzestaje si¢ z dniem nastgpujacym po dniu, w ktorym
decyzja o skresleniu stata si¢ ostateczna.



10.

11.

12.

13.

14.

Doktorant traci prawo do stypendium doktoranckiego oraz stypendium w zwickszonej wysokosci
w nastepujacych przypadkach:
1) gdy zostat zawieszony w prawie doktoranta do stypendium doktoranckiego na okres do
jednego roku prawomocnym orzeczeniem komisji dyscyplinarnej;
2) zostat skreslony z listy doktorantow w ISD PL;
3) gdy uzyskat stypendium na podstawie podania nieprawdziwych danych.
Stypendium doktoranckie oraz zwiekszenie stypendium doktoranckiego sa zwolnione z podatku
dochodowego od 0sob fizycznych na podst. art. 21 ust. 1 pkt 39 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r.
o podatku dochodowym od 0séb fizycznych (t. j. Dz.U. z 2024 r. poz. 226 z pdzn. zm.).
Doktorant, ktéremu przystuguje stypendium doktoranckie Ilub/i zwigkszenie stypendium
doktoranckiego albo ktory otrzymuje wymienione stypendia, niezwltocznie powiadamia Dyrektora
ISD PL oraz Biuro ds. Oséb Niepetnosprawnych Politechniki L.6dzkiej o wystapieniu okolicznosci
powodujacej utratg prawa do ich wyptacania lub powodujacych zmiany zasad podlegania
ubezpieczeniom spotecznym i zdrowotnemu.
Doktorant jest zobowigzany do terminowego przedstawienia wszelkich dokumentéw niezbgdnych
do wyptaty stypendium i stypendium w zwigkszonej wysokosci.
W przypadku gdy ztozone Zataczniki 1 — 3 lub Zatacznik nr 4 sa niekompletne, doktorant otrzymuje
wydane przez Biuro ISD PL lub Biuro ds. Oséb Niepelnosprawnych PL wezwanie do uzupetienia
brakéw formalnych wskazanych we wniosku w wyznaczonym terminie od dorgczenia wezwania.
W przypadku niedostarczenia kompletu wymaganych dokumentéw sprawe pozostawia si¢ bez
rozpoznania.
Podanie przez doktoranta nieprawdziwych danych moze by¢ podstawa do wszczgcia postgpowania
dyscyplinarnego w trybie okre§lonym w art. 322 ustawy oraz przepisow obowigzujacych
w Uczelni.
Swiadczenia wyplacane sa w formie przelewu na rachunek osobisty doktoranta podany
w Zaltaczniku nr 1 do niniejszego Komunikatu.
Informacje dotyczace trybu wyptaty stypendium doktoranckiego lub zwigkszenia stypendium
doktoranckiego:
1) dokumenty niezbedne do wyptaty stypendiow sg rozpatrywane bez zbednej zwtoki;
2) terminy realizacji wyplat zalezne s od stopnia poprawnosci i kompletnosci ztozonych
dokumentoéw oraz innych opdznien wynikajacych m.in. z winy doktoranta albo z przyczyn
niezaleznych od Uczelni.

V.  Tryb wyplaty stypendium doktoranckiego w zwigkszonej wysokosci
dla 0s6b z niepelnosprawnosciami

Stypendium doktoranckie w zwigkszonej wysokosci, o ktorym mowa w punkcie II1.2, przyznawane
jest na pisemny wniosek doktoranta, zgodnie z wnioskiem stanowigcym Zatgcznik nr 4.
Doktorant, ktoremu przystuguje stypendium doktoranckie w zwigkszonej wysokosci i ktory spetnit
warunki okre§lone w punkcie IV.1, sklada w Biurze ds. Oséb Niepelnosprawnych Politechniki
L.odzkiej (dalej BON) wniosek, zgodnie z Zatacznikiem nr 4, oraz orzeczenie 0 stopniu
niepetnosprawnosci lub dokument réwnorzedny.

Doktoranci na drugim i kolejnych latach ksztatcenia, ktdrzy spetniajg wymogi okreslone w punkcie
1.2 i V.1, skladaja Zalacznik nr 4 do dnia 31 pazdziernika br. w Biurze ds. Osob
Niepetnosprawnych Politechniki L.odzkie;j.

Informacje dotyczace okresu przyznawania stypendium doktoranckiego w zwigkszonej wysokosci:



1) taczny okres otrzymywania zwigkszenia stypendium doktoranckiego nie moze przekroczy¢ 4 lat.
Do tego okresu, nie wlicza si¢ okresu zawieszenia, o ktorym mowa w art. 204 ust. 3 ustawy oraz
okresu ksztatcenia w szkole doktorskiej w przypadku, o ktérym mowa w art. 206 ust. 2. ustawy;

2) stypendium doktoranckie w zwigkszonej wysokosci wyptacane jest od miesigca, w ktorym do
Biura ds. Os6b Niepelnosprawnych Politechniki t.odzkiej wplynat wniosek przygotowany
zgodnie z Zatacznikiem nr 4;

3) stypendium doktoranckie w zwigckszonej wysokosci przyznawane jest od pierwszego roku
ksztalcenia na okres roku akademickiego lub waznos$ci orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci
lub rownowaznego, ale nie dtuzej niz rok akademicki, z wyjatkiem przypadkow, w ktorych
zgodnie z planem ksztalcenia w ISD PL ostatni rok ksztalcenia trwa jeden semestr i jest to okres
krétszy niz wazno$¢ orzeczenia o stopniu niepetnosprawnos$ci lub rownowaznego;

4) jezeli w trakcie roku wygasnie wazno$¢ orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci lub
rownowaznego, stypendium nie bedzie wyptacane od nastepnego miesigca po wygasnigciu
wazno$ci orzeczenia. Stypendium wyptacane jest ponownie po ztozeniu wniosku oraz dokumentu
potwierdzajacego niepetnosprawnosé, zgodnie z punktem V.2;

5) stypendium doktoranckie w zwickszonej wysokosci wyptacane jest z dotu, na koniec kazdego
miesigca, w rownych ratach (dopuszcza si¢ wyptaty z wyré6wnaniem za poprzednie miesigce).

W indywidualnych przypadkach dopuszcza si¢ mozliwos$¢ przestania Zatacznika nr 4 listownie na
adres Biura ds. Osob Niepelnosprawnych Politechniki Y.odzkiej (za date wptywu wniosku uznaje
si¢ date wptywu listu do Kancelarii PL).

Wszelkie dokumenty potwierdzajace niepetnosprawnos$¢ doktoranta sg dokumentacja poufng
i przechowywane sa w Biurze ds. Oséb Niepetnosprawnych PL. BON PL potwierdza na wniosku
o zwickszenie stypendium fakt niepelnosprawnosci doktoranta.

VI.  Ubezpieczenie zdrowotne doktorantow bedacych obywatelami Rzeczpospolitej Polskiej

Wszyscy doktoranci Interdyscyplinarnej Szkoty Doktorskiej Politechniki t.odzkiej, bedacy
obywatelami Rzeczpospolitej Polskiej, podlegaja obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego
i maja prawo do korzystania bezplatnie ze §wiadczen opieki medycznej.

Politechnika t.6dzka zglasza do ubezpieczenia zdrowotnego doktorantéw, ktorzy nie sa zgloszeni
do ubezpieczenia zdrowotnego jako cztonkowie rodziny osoby ubezpieczonej i nie podlegaja
obowiagzkowi ubezpieczenia zdrowotnego z tytutdéw, o ktdérych mowa w art. 66 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych na
ich pisemny wniosek

Podstawg zgloszenia do ubezpieczen spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego jest ztozenie przez
doktoranta w Biurze ISD PL prawidtowo wypelionego o§wiadczenia wedtug wzoru w Zataczniku
nrl.

Doktorant, ktory utracit prawo do ubezpieczenia zdrowotnego z dotychczasowego tytutu, a nie moze
by¢ zgloszony jako cztonek rodziny i nie podlega obowiazkowi ubezpieczenia zdrowotnego
z tytulow, o ktérych mowa w art. 66 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, jest zobowigzany do niezwlocznego,
ponownego ztozenia w Biurze ISD PL o$wiadczenia, o ktorym mowa w punkcie [V.3.
Niedopelnienie tego obowiazku skutkuje brakiem cigglosci ubezpieczenia zdrowotnego doktoranta
i obcigzeniem finansowym doktoranta za $§wiadczenia medyczne, z ktorych skorzystat w okresie,
kiedy nie byt objety ubezpieczeniem zdrowotnym.

Doktorant, ktory zostat zgloszony do ubezpieczen spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego, ma
obowigzek poinformowa¢ Biuro ISD PL o zmianach wplywajacych na sposéb odprowadzania



sktadek spotecznych lub o powstaniu innego tytulu do obowiazkowego ubezpieczenia zdrowotnego
w ciggu 7 dni od daty zaistniatych zmian pod rygorem odpowiedzialnos$ci z tego tytutu.

Doktorant powiadamia o zaistnieniu sytuacji, o ktérej mowa w punkcie VI.5, poprzez ponowne
ztozenie w Biurze ISD PL 0$§wiadczenia, o ktorym mowa w punkcie VI.3.

Prawo do $wiadczen opieki zdrowotnej dla doktorantow wygasa po uptywie 4 miesigcy od dnia
ukonczenia ksztatcenia w szkole doktorskiej lub skreslenia z listy doktorantow. W przypadku
doktorantow, ktorzy zakonczyli ksztalcenie w szkole doktorskiej, dniem wyrejestrowania
z ubezpieczenia zdrowotnego jest dzien nastepujacy po dniu utraty statusu doktoranta. W przypadku
osob, ktore zostaly skreSlone z listy doktorantow dniem wyrejestrowania z ubezpieczenia
zdrowotnego jest dzien nastepujacy po uprawomocnieniu si¢ decyzji o skresleniu.

VIl.  Ubezpieczenie zdrowotne doktorantow niebedacych obywatelami Rzeczpospolitej
Polskiej polskiego pochodzenia

Politechnika t.6dzka odprowadza sktadke na ubezpieczenie zdrowotne za doktorantow pochodzenia
polskiego, ktory spetniaja lacznie nastgpujace warunki:

1) ksztalcg si¢ w szkole doktorskiej,

2) nie sg obywatelami panstw czlonkowskich Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA),

3) zostali uznani za osoby polskiego pochodzenia w rozumieniu przepisow o repatriacji lub
posiadaja wazng Karte Polaka,

4) nie podlegaja obowigzkowi ubezpieczenia z innego tytutu.

Doktorant, o ktéorym mowa w punkcie VII.1 podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu zdrowotnemu
bez wzgledu na wiek i o ile wyrazi wole skorzystania z mozliwosci zgtoszenia do ubezpieczenia
zdrowotnego przez Politechnike 1.6dzka, zobowiazany jest zawrze¢ w jednym z oddziatow

Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ) umowg o dobrowolne ubezpieczenie zdrowotne, zgodnie

Z ponizszg procedura. Doktorant:

1) pobiera z Biura ISD PL za$wiadczenie potwierdzajace fakt ksztalcenia w Interdyscyplinarne;
Szkole Doktorskiej Politechniki £.6dzkiej celem przedstawienia go w NFZ,

2) sktada w oddziale NFZ wniosek o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym,

3) zawiera umowe z NFZ o dobrowolne ubezpieczenie zdrowotne,

4) wypelnia zgodnie z trybem okreslonym w punkcie V1.3 o$wiadczenie do ubezpieczenia
zdrowotnego oraz o$wiadczenie o niepodleganiu ubezpieczeniu zdrowotnemu z innego tytutu
wciggu 3 dni od daty podpisania umowy z NFZ. Doktorant przedstawia do wgladu
pracownikowi Biura ISD PL umowg, o ktorej] mowa w pkt. 3 oraz zaswiadczenie z polskie;j
placowki dyplomatycznej (konsulat lub ambasada) o polskim pochodzeniu w rozumieniu
przepisow o repatriacji lub wazna Karte Polaka.

VIIl.  Ubezpieczenie zdrowotne doktorantow cudzoziemcoOw niebedacych obywatelami krajow
UE lub EFTA

Doktoranci Interdyscyplinarnej Szkolty Doktorskiej Politechniki £.6dzkiej, niebedacy obywatelami
panstw cztonkowskich Unii Europejskiej lub panstwa czlonkowskiego Europejskiego Porozumienia
0 Wolnym Handlu (EFTA) — strony umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym i ktérzy nie
moga wykazaé si¢ dokumentem zaswiadczajacym, iz zostali uznani za osoby polskiego pochodzenia



W rozumieniu przepisOw o repatriacji lub nie posiadaja waznej Karty Polaka, moga zawrzeé
z Narodowym Funduszem Zdrowia umowe o dobrowolne ubezpieczenie zdrowotne i samodzielnie
oplaca¢ miesieczng sktadke na ubezpieczenie zdrowotne.

IX.  Ubezpieczenie zdrowotne doktorantow cudzoziemcoé6w bedacych obywatelami krajow UE
lub EFTA

1. Doktoranci oraz czlonkowie ich rodzin przebywajacy z nimi, bedacy obywatelami panstw
cztonkowskich Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego Europejskiego Porozumienia
0 Wolnym Handlu (EFTA) — strony umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym, moga
korzysta¢ ze $wiadczen zdrowotnych na terytorium Polski na podstawie przepisow 0 koordynacji,
o ile posiadajag ubezpieczenie zdrowotne w powszechnym systemie ubezpieczeniowym
ktoregokolwiek z panstw cztonkowskich UE lub EFTA.

2. Dokumentami uprawniajacymi do bezplatnego korzystania ze $wiadczen opieki zdrowotnej na
takich samych zasadach jak obywatele polscy sa: aktualny paszport, wazna legitymacja doktoranta
oraz wazna Europejska Karta Ubezpieczenia Zdrowotnego (EKUZ).

Komunikat wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 2024 r.



Zatacznik nr 1 do Komunikatu Rektora Politechniki L.odzkiej

w sprawie trybu wyplacania stypendium doktoranckiego oraz zgtaszania do

ubezpieczen spolecznych oraz ubezpieczenia zdrowotnego doktorantow ksztatcacych si¢
w Interdyscyplinarnej Szkole Doktorskiej Politechniki £.6dzkiej z dnia 21 sierpnia 2024 r.

OSWIADCZENIE DLA CELOW PODATKOWYCH I UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO

PROSIMY O UWAZNE PRZECZYTANIE I WYPEENIENIE NINIEJSZEGO OSWIADCZENIA DRUKOWANYMI LITERAMI

DANE OSOBOWE

Imig¢ (imiona)

Nazwisko Nazwisko rodowe

Dyscyplina

Imi¢ matki Imi¢ ojca

Data urodzenia Miejsce urodzenia
Numer paszportu

Obywatelstwo .

yw (cudzoziemcy)
Numer telefonu Data §lubowania
PESEL [ [ [ [[[[[[[]]

ADRES ZAMIESZKANIA

Kraj Wojewaddztwo

Gmina Powiat

Kod pocztowy Miejscowos¢

Ulica Nr domu | Nr mieszkania

ADRES DO KORESPONDENCIJI (wypetni¢, jezeli inny niz zamieszkania)

Kraj Wojewodztwo
Gmina Powiat
Kod pocztowy Miejscowos¢
Ulica Nr domu Nr mieszkania
OSWIADCZENIE
I Oswiadczam, ze posiadam prawo do emerytury O m Nr $wiadczenia:
TAK | NIE | ...
Oswiadczam, ze posiadam prawo do renty i i Nr $wiadczenia:
TAK | NIE | ...
Qéw1adczam, ze,p‘osmda'm wazn‘e orzeczenie o stopniu qTAK O NIE
niepetnosprawnosci lub rownowazne
Il | Wnosze o _ dobrowolne  objecie ubezp'iecz'eniem 4 g o NIE
emerytalnym i ren’Fowym (dotyczy o0s6b posiadajacych TAK | NIE DOTYCZY
prawo do renty badz emerytury)




Il | Wnosz¢ o dobrowolne objecie ubezpieczeniem
chorobowym”
IV | Oswiadczam, ze podlegam ubezpieczeniu zdrowotnemu
z co najmniej jednego z ponizszych tytutow:
= podlegam ubezpieczeniu jako czlonek rodziny
ubezpieczonego optacajacego sktadke lub za ktérego
jest optacana sktadka (np. rodzica lub wspotmatzonka)
=  pozostaje w stosunku pracy, stosunku stuzbowym,
prowadzg¢ dzialalno$¢ gospodarcza objeta
ubezpieczeniem spolecznym

o TAK o NIE

= jestem zatrudniony na umowg zlecenie

»  pobieram $wiadczenia emerytalno-rentowe o TAK o NIE
z ubezpieczenia spolecznego

= jestem rolnikiem lub pracujagcym domownikiem
rolnika w rozumieniu przepiséw o ubezpieczeniu
spotecznym rolnikoéw

= podlegam obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego
pozostatych tytutow wymienionych w art. 66 ustawy
7 dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych
(Dz. U. 2 2024 r., poz. 146)

Oswiadczam, ze podane wyzej dane sg zgodne ze stanem faktycznym i prawnym oraz, ze w przypadku

zmiany danych zawartych w formularzu oraz zaistnienia ktorejkolwiek okoliczno$ci wymienionej
w pkt. I, a tym samym powstania innego tytutu do ubezpieczenia zdrowotnego mojej osoby, powiadomie
Dyrektora ISD PL o tym fakcie w terminie do 7 dni od daty jego powstania, pod rygorem
odpowiedzialnosci z tego tytutu.

data i czytelny podpis doktoranta
Oswiadczam, ze jestem posiadaczem konta bankowego o numerze:

i wyrazam zgodg¢ na wyptacane przyznanych $wiadczen na w/w konto bankowe.

data i czytelny podpis doktoranta

Oswiadczam, ze skutki prawne™ 1 finansowe blednie wypelnionego o$wiadczenia lub
niepoinformowanie o wszelkich zmianach majacych wptyw na obowigzek ubezpieczenia w terminie
7 dni od daty powstania tych zmian obcigzaja mnie jako doktoranta i zobowiazuje si¢ pokry¢ z wlasnych
srodkow.

data i czytelny podpis doktoranta

* Jestem swiadomy/a, ze w czasie mojej choroby ZUS nie bedzie wyptacal mi zasitku chorobowego, w tym okresie
bede otrzymywat/a stypendium doktoranckie

** zgodnie z art. 322. ust. 1. ustawy doktorant podlega odpowiedzialnosci dyscyplinarnej za naruszenie przepiséw
obowiqzujgcych w podmiocie prowadzgcym szkote doktorskq oraz za czyn uchybiajgcy godnosci doktoranta.
Do odpowiedzialnosci dyscyplinarnej doktorantow stosuje si¢ odpowiednio przepisy art. 307 ust. 2, art. 308—320
oraz przepisy wydane na podstawie art. 321 ustawy.



Zalacznik nr 2 do Komunikatu Rektora Politechniki Lodzkiej

w sprawie trybu wyplacania stypendium doktoranckiego oraz zgtaszania do

ubezpieczen spolecznych oraz ubezpieczenia zdrowotnego doktorantow ksztatcacych si¢
w Interdyscyplinarnej Szkole Doktorskiej Politechniki £.6dzkiej z dnia 21 sierpnia 2024 r.

OSWIADCZENIE O NIEPOSIADANIU STOPNIA DOKTORA,
| NIEPOBIERANIU WYNAGRODZENIA, O KTORYM MOWA W ART. 209 UST. 1A USTAWY

PROSIMY O UWAZNE PRZECZYTANIE I WYPELNIENIE NINIEJSZEGO OSWIADCZENIA DRUKOWANYMI LITERAMI

DANE OSOBOWE
Imig¢ (imiona)
Nazwisko

Dyscyplina

PESEL

Numer paszportu
(cudzoziemcy)

Rok naboru do ISD PL
(np. 2022/2023)

1. Oswiadczam, ze zgodnie z art. 209 ust. 1 i 1a ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie
wyzszym 1 nauce (t. j. Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z p6zn. zm.) oraz § 19 ust. 1 ppkt 7 Regulaminu
Interdyscyplinarnej Szkoty Doktorskiej Politechniki .odzkiej™*:

1) stopien naukowy doktora:
Tak, posiadam Nie, nie posiadam
2) zatrudnienie w Politechnice Lodzkiej:

Tak, jestem zatrudniony Nie, nie jestem zatrudniony

Ponizsze punkty wypelniajg osoby zatrudnione w PL (wtasciwa odpowiedz prosze podkresli¢):
2a) jestem zatrudniony w PL na podstawie umowy o prace
jestem zatrudniony w PL na podstawie innej umowy

2b) w ramach zatrudnienia w PL otrzymuje wynagrodzenie, ktorego wysoko$¢ przekracza wysokosc¢
wynagrodzenia profesora

w ramach zatrudnienia w PL nie otrzymuj¢ wynagrodzenia, ktorego wysoko$¢ przekracza wysokos¢
wynagrodzenia profesora



2. W przypadku zmiany badz podjecia nowego zatrudnienia, o ktérym mowa w niniejszym zalaczniku,
zobowiazuj¢ si¢ do niezwlocznego ztozenia zaktualizowanego o§wiadczenia.

Jednoczesnie jestem $wiadomy, ze na podstawie art. 203 ust. 2 pkt 2 ustawy oraz § 15 ust. 2 Regulaminu
Interdyscyplinarnej Szkoty Doktorskiej Politechniki t.odzkiej niepoinformowanie o zaistnieniu
przestanek okreslonych w art. 209 ust. 1a ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym
i nauce (t. j. Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z p6ézn. zm.), bedzie skutkowato skresleniem mnie z listy
doktorantow.

data i czytelny podpis doktoranta

* - prosze podkresli¢ wybrana odpowiedz



Zalacznik nr 3 do Komunikatu Rektora Politechniki Lodzkiej

w sprawie trybu wyplacania stypendium doktoranckiego oraz zgtaszania do

ubezpieczen spolecznych oraz ubezpieczenia zdrowotnego doktorantow ksztatcacych si¢
w Interdyscyplinarnej Szkole Doktorskiej Politechniki £.6dzkiej z dnia 21 sierpnia 2024 r.

OSWIADCZENIE O POBIERANIU STYPENDIUM DOKTORSKIEGO W INNEJ SZKOLE DOKTORSKIEJ

PROSIMY O UWAZNE PRZECZYTANIE I WYPELNIENIE NINIEJSZEGO OSWIADCZENIA DRUKOWANYMI LITERAMI

DANE OSOBOWE
Imie (imiona)
Nazwisko
Dyscyplina

PESEL

Numer paszportu
(cudzoziemcy)

Os$wiadczam, Ze zgodnie z art. 209 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (t. j. Dz. U. z 2023 r. poz. 742 z p6zn. zm.)

1. nie ksztalcitem/-am si¢ w innej szkole doktorskiej i nie pobieratem/-am stypendium
doktoranckiego

2. ksztalcitem/-am si¢ w innej szkole doktorskiej i pobieratem/-am stypendium doktoranckie*

data i czytelny podpis doktoranta

* niepotrzebne skresli¢



Zatacznik nr 4 do Komunikatu Rektora Politechniki L.odzkiej

w sprawie trybu wyplacania stypendium doktoranckiego oraz zgtaszania do

ubezpieczen spolecznych oraz ubezpieczenia zdrowotnego doktorantow ksztatcacych si¢
w Interdyscyplinarnej Szkole Doktorskiej Politechniki £.6dzkiej z dnia 21 sierpnia 2024 r.

data przyjecia wniosku oraz podpis osoby przyjmujacej

WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM DOKTORANCKIEGO
W ZWIEKSZONE] WY SOKOSCI

PROSIMY O UWAZNE PRZECZYTANIE I WYPELNIENIE NINIEJSZEGO OSWIADCZENIA DRUKOWANYMI LITERAMI

DANE OSOBOWE

Imig¢ (imiona)

Nazwisko Nazwisko rodowe
Dyscyplina Rok ksztalcenia

Numer albumu

Telefon kontaktowy | E-mail (w domenie PL) |
ADRES DO KORESPONDENCII

Kraj Wojewodztwo

Gmina Powiat

Kod pocztowy Miejscowosé

Ulica Nr domu Nr mieszkania

Uprzejmie prosze o przyznanie mi stypendium doktoranckiego w zwigkszonej wysokosci
w roku akademickim 20.../20....

Uzasadnienie:

data i czytelny podpis doktoranta



Potwierdzenie stopnia niepelnosprawnosci***

Niniejszym potwierdzamy, ze doktorant/ka
posiada prawidlowo wydane orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci, o okresie waznosci
00 oo do . oraz dostarczyl/a do Biura ds. Osob Niepetnosprawnych
Politechniki  Lodzkiej] w dniu ... niezbedne  dokumenty
potwierdzajace zaistnienie w/w okoliczno$ci, w zwiazku z powyzszym doktorantowi/ce przystuguje
stypendium doktoranckie w zwigkszonej wysokosci zgodnie z art. art. 209 ust. 7 ustawy z dnia 20 lipca
2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce od miesidca ........................... roku

akademickiego .............................

data, pieczatka i czytelny podpis pracownika
Biura Osob Niepetnosprawnych PL

** wszelkie dokumenty potwierdzajgce niepelnosprawnosé¢ doktorantow PL przechowywane sq w Biurze Osob
Niepetnosprawnych PL



