                                                     
                                                                                                                              Załącznik  do  
                                                                                                                                           Zarządzenia Nr 15/17
                                                                                                                                            Wójta Gminy Skórzec
                                                                                                                                        z dnia 25.07.2017r.
…………………………………..
   (pieczęć nagłówkowa szkoły)

Wniosek o przyznanie Stypendium / statuetki Wójta Gminy Skórzec
za wyniki w nauce 
 A.
	1. Imię i nazwisko ucznia 
	


	2. Szkoła/
Klasa
	


	3. Imiona i nazwiska oraz adres zamieszkania rodziców/prawnych opiekunów


	


	4. Osiągnięcia w nauce:

1) Średnia ocen z ostatniego roku
	


	2) Osiągnięcia :

 a) w olimpiadach 
-  na szczeblu powiatowym
- na szczeblu wojewódzkim
-na szczeblu ogólnopolskim
	

	
b) konkursach wiedzy
-  na szczeblu powiatowym
- na szczeblu wojewódzkim
-na szczeblu ogólnopolskim
	




B. Opinia Wychowawcy:
	



 
.........................................                                                          .........................................          
  miejscowość, data 				     	                          czytelny podpis wychowawcy
C. Opinia Dyrektora Szkoły
   	 
  
.........................................................                                                                              ...............................................
               miejscowość, data 						          (    podpis dyrektora)

D. Zgoda rodziców/opiekunów

Wyrażam zgodę na przedstawienie kandydatury mojego dziecka do przyznania Stypendium Wójta Gminy Skórzec.
                                                                                                                                         
……………………………….
                                                                                                                                                     (czytelny podpis)    
                                                                                                                                                

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka, w zakresie niezbędnym do rozpatrzenia wniosku, zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015 roku, poz. 2135 ze zmianami)

                                                                                                                                                  ………………………….
                                                                                                                                                      ( czytelny podpis)

Wyrażam zgodę na nieodpłatne wykorzystanie wizerunku mojego dziecka zgonie z art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 4 lutego 1994r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz. U. 2017, poz. 880) w związku z realizacją Programu wspierania edukacji uzdolnionych dzieci i młodzieży, będących mieszkańcami Gminy Skórzec.

                                                                                                                                                        …. ……….................  (czytelny podpis)

                                                                                                                                                                                                                                                                                                             
W przypadku przyznania stypendium proszę o wypłatę środków finansowych:
          
                            
          na konto: …………………………………………………………………………………………………….
(Nazwa banku oraz numer konta bankowego)
                                                                                                                                                  …………………………..
                                                                                                                                                                   (podpis)
                                                                                                  
E. Opinia Komisji Stypendialnej (przyznaje/nie przyznaje stypendium – kwota)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...
           

   Podpisy członków  Komisji  Stypendialnej 
 ……………………………………………………………
……………………………………………………………
……………………………………………………………


F. Decyzja Wójta  
…………………………………………………………………………………………………………………...............
                                                                                                                                                      (   podpis  )     
