Whiosek
0 przyznanie pomocy materialnej
z Fundacji Pomocy Edukacyjnej dla Mlodziezy
im. Heleny i Tadeusza Zielinskich
w Jarostawiu

1. Dane ucznia
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Dla uczniow technikow:

Glowne przedmioty zawodowe (jeden lub dwa) ........cooviiiiiiiiiiiiiiiiin

2. Udzial w olimpiadach i konkursach przedmiotowych na szezeblu centralnym :

.........................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................

..................................................

pieczgtka i podpis dyrektora szkoly
4. Informacja o sytuacji materialnej ucznia.

Laczny miesieczny dochod na cztonka rodziny w 2024 r. wyniosh: ..., . 7} (brutto)

5. O$wiadczam, Ze jestem swiadomy odpowiedzialno$ci karnej za podanie falszywych informacji.
Potwierdzam wlasnor¢cznym podpisem prawdziwo$¢ powyiszych danych:

......................................

podpis rodzica lub pelnoletniego ucznia

Wymagany zalaeznik : Kserokopia $wiadectwa promocyjnego z roku szkolnego 2024/25.



Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych

Wyraiam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszym wniosku przez
Fundacj¢ Pomocy Edukacyjnej dla Mlodziezy im. Heleny i Tadeusza Zielifiskich w Jaroslawiu z siedzibg
w Jarostawiu, ul. gen. Z. Zielinskiego 4, 37-500 Jarostaw, tel. (16) 621 32 65, e-mail:
fundacja@autograf.pl, w celu przyznania pomocy materialnej.

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakze ich niepodanie skutkuje niemozliwoscig
wnioskowania o przyznanie pomocy materialnej przez Fundacje. Podstaws przetwarzania danych jest
moja zgoda. Odbiorcami danych bgda wylacznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych
na podstawie przepiséw prawa. Mam prawo wycofania zgody w dowolnym momencie. Dane osobowe
bedg przetwarzane do ew. odwotania zgody, a po takim odwolaniu, przez okres przedawnienia roszczen
przystugujacych administratorowi danych i w stosunku do niego. Mam prawo zadania od administratora
dostgpu do moich danych osobowych, ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania, a
takze prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.

........................................

podpis rodzica lub pelnoletniego ucznia

Uchwala
Komisji Stypendialnej w sprawie przyznania pomocy

Po przeanalizowaniu tresci wniosku i przeprowadzeniu postgpowania kwalifikacyjnego Komisja
whnioskuje przyzna¢ - odmowi¢ przyznania (niepotrzebne skreslié)

roczne stypendium w wysoKos$ci .................. miesi¢cznie.

Podpis: Przewodniczacy Komisji Stypendialngj .........cccccecevevevivvevvsnnnnnn..

Decyzja Zarzadu Fundacji

Akceptujemy -  Nie akceptujemy (niepotrzebne skreslic)

Podpisy : Przewodniczacy Zarzadu Fundacji : ......ccocovvivveviiveveeeennne,

Czlonkowie Zarzadu : ..cccccvvvvciviiiiiviiiiiins e



