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Załącznik nr 2 do uchwały nr 1022/2018 
Zarządu Powiatu Wrzesińskiego z dnia 7 sierpnia 2018 r. 

Wniosek o jednorazowe stypendium motywacyjne 
za osiągnięcia naukowe/artystyczne* w roku szkolnym  

data i miejsce sporządzenia wniosku 

1. Imię i nazwisko kandydata:  

2. Telefon kontaktowy kandydata**:  

3. Kierunek kształcenia:  

4. Szkoła:  

5. Adres szkoły.  

6. Klasa:  

7. Wnioskodawca (szkoła, organizacja, rodzice/prawni opiekunowie):  

8. Adres wnioskodawcy**  

9. Telefon kontaktowy wnioskodawcy* *•  

10. Sukcesy uzyskane w ostatnim roku szkolnym, w szkole dla której Powiat Wrzesiński 
jest organem prowadzącym (maksymalnie trzy najwyższe osiągnięcia): 

pieczątka wnioskodawcy podpis wnioskodawcy 

Załączniki: 

1. PIT 2C. 

2. Dokumenty potwierdzające uzyskane osiągnięcia. 

Klauzula informacyjna dostępna pod adresem: 
https://www.hip.wrzesnia.powiat.pl/58,14ydzial-edukacji-i-kultury-fizycznej?tresc=3D9 

Wnioski należy składać do 30 września w Starostwie Powiatowym we Wrześni 

*niepotrzebne skreś lić 
** podanie ww. informacji jest dobrowolne i służy kontaktowaniu się w sprawach urzędowych dotyczących 
wniosku 
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Oświadczenie o wyrażeniu zgody*** 

„Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych 
(RODO) z dnia 27 kwietnia 2016 r. wyrażam/nie wyrażam* zgodę na przetwarzanie moich 
danych osobowych zawartych we wniosku w celu ubiegania się o jednorazowe stypendium 
motywacyjne przez Starostę Wrzesińskiego, z siedzibą we Wrześni przy ul. Chopina 10, tel. 
61 640 44 50, e-mai!: starostwo@wrzesnia.powiat.pl. 

Powyższa zgoda została wyrażona dobrowolnie, zgodnie z art. 4 pkt 11 RODO." 
* - niepotrzebne skreślić 
*** - w przypadku gdy wnioskodawcą są rodzice/prawni opiekunowie oświadczenie 
nie jest wymagane 

data czytelne imię i nazwisko/ podpis rodzica 
w przypadku osób niepełnoletnich 
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