WNIOSEK O PRZYZNANIE STYPENDIUM GMINY BRWINOW
kategoria: SPORTOWE
(dla ucznia/dla studenta)*

Imie i nazwisko kandydata do stypendium: ...
Data urodzenia: ...........cooeveviiiiiin.e

Adres zamieszkania (ulica, nr, kod, mi€JSCOWOSC): .. .onvinriiriiiii i

Adres E-mail: ...
Telefon: .....ooiiii
Imiona i nazwiska rodzicow (opiekunéw) kandydata:

Klasa: ..........coooo...
Rok studidéw: ...........
Nazwa Wydziahu UCZEINI: ......oviii e e et

KIETUNEK STUAIOW: ..ottt e e e e e e e

Osiagniecia sportowe kandydata do stypendium:

Petna nazwa zawodow w jezyku polskim: ... ...,
Nazwa organizatora ZAWOAOW: ........o.uinriintitt ittt e ettt ettt eneeaeanaans
Data zawodow: ........cooceeiiiin.. Migjsce ZawodOW: .......oviveiiiiiiiiiiiaieie e
1974577 0§55 P

Kategoria WICKOWA: . ... ..ttt et e et e e e taeeeaee e s baeesbeeensseeennseeens

L0331 Q0BS54 1] P
Rodzaj rywalizacji: O indywidualna O druzynowa

*podkresli¢ whasciwe



Zajete MieJSCe: ..uvvvnrrrrnnrannnnnn.

Liczba startujacych zawodnikow: ..................... Liczba startujacych druzyn: .................
Rodzaj rekordu: O rekord Polski O rekord Europy O rekord $wiata
Powotanie do kadry narodowe]: .........c.oiiiiiiiii

PieczgC inStytucji ..ovvvvvvniiiiiiiiiiieen,

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celach zwigzanych z przyznaniem stypendium,
zgodnie z ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1781 ze zm.).

(Podpis pelnoletniej osoby ubiegajace;j si¢ o Stypendium lub podpis
opiekuna prawnego — w przypadku osoby niepetnoletniej)

Kserokopie dokumentow zalgczonych do wniosku powinny by¢ potwierdzone za zgodnosé z oryginalem przez
osobe zglaszajgcqg kandydata (zgodnie 7 § 4 ust. 3 lit. a Regulaminu).

*podkresli¢ whasciwe



