Załącznik do wniosku

o przyznanie stypendium

z tytułu  podjęcia dalszej  nauki



.……………………….., dnia ……………..…

………………………………………………

  Pieczątka szkoły/uczelni

ZAŚWIADCZENIE

Zaświadcza się, że Pan/i

………………………………………………………………………………………………………………………….

( imię i nazwisko osoby)

Urodzony/a ……………………..…………… z dniem …………………………..…..…został/została przyjęty/a

…………………………………………………………………………………………………………………………

(nazwa szkoły/uczelni, miejscowość, liczba semestrów)

………………………………………………………………………………………………………………………….

Okres trwania nauki:

od……………………………. do………………………….

Data rozpoczęcia nauki: ……………………………………

Semestr: ………………………………………

Data rozpoczęcia semestru ……………………………………..
Szkoła posiada uprawnienia/nie posiada uprawnień* szkoły publicznej.

……………………………………….

(podpis upoważnionego przedstawiciela szkoły/uczelni)
* niewłaściwe skreślić
