Starostwo Powiatowe w Bedzinie

ul. Saczewskiego 6
42 — 500 Bedzin
tel. (032) 368-07-16

WNIOSEK
zgtoszenie kandydata do
Stypendium Powiatu Bedzinskiego dla Najzdolniejszych Uczniow — Mieszkancoéw
Powiatu Bedzinskiego

1) NAZWISKO 11MIQ eereoiieiiieeeiie et eetee ettt e et e et e e e ae e e s taeesateeeeaeeenseeensaeeesnaeesnseeennnes
2) Adres ZamiCSZKANIA .........ccceeevvuiiiiiiieeiiieciieeecieeeeieeeeiee e st e e eaeeeeareeeaaeeeareeeraeeereeeeareeas
3) Numer telefonu KontaktoWego ...........oiiiiiiiiii e
4) Data 1 MICJSCE UIOAZENIA ....cccuviieiiiieeieiieeiieeeiieesteeesteeesteeesseeeeaeeesaeeesnseeessseeessseeensseeans
5) Szkota, ktorej uczen jest kandydatem ..........ccccoeevoiiiiiiiiienieeee e

6) Potwierdzona Srednia OCEIN ..........cceccviiieiiiieeiiieeiiee et e eeereeeeteeeeaeeeeaeeeeaeeeereeesareeesareeas
7) Nazwa instytucji lub imig¢ i nazwisko osoby zglaszajacej oraz adres (ulica, nr,
kod, MICISCOWOSE)  evieiiieiiieiie ettt ettt ettt ettt e st e e beesaaeenbeeesaeenseesnaeenne

Wykaz zalaczonych dokumentow :
opinia rady pedagogicznej szkoty,
1) uwierzytelniona kopia $wiadectwa szkolnego,
2) uwierzytelniona kopia dokumentu potwierdzajacego miejsce zameldowania,
3) dokumenty potwierdzajace konkretne osiagnigcia kandydata (wyszczegdlni¢ jakie):

Os$wiadczam, iz podane informacje sa zgodne z prawda.
Os$wiadczam, iz wyrazam zgodg na gromadzenie i przetwarzanie moich danych osobowych (zgodnie z ustawa o
ochronie danych osobowych) przez Komisje Stypendialna.

* podpis kandydata peloletniego, a w przypadku kandydata niepelnoletniego podpis rodzica lub opiekuna
prawnego.



