Urzad Miejski Zat gcznik nr 2 do Regulaminu
w Dabrowie Gorniczej

Wydziat O $wiaty

41 — 300 Dabrowa Gérnicza

ul. Graniczna 21

tel. 295 - 68 - 35

WNIOSEK

- Mieszkancéw D gbrowy Gérniczej w dzied auki f\

7

zgtoszenia kandydata do ‘
Stypendium Miasta D gbrowy Gorniczej dla N jzdolni@&udeﬁéw
o

Karta zgtoszenia
Nazwisko i imie Adam Nowak

Adres zamieszkania Dgbrow é@rnicza, ul,
Data urodzenia 18.07.1984 . \_
Numer telefonu (32) 262-xx-Xx

Uczelnia
Wydziat

Kierunek

© 0o N o 0o B~ W DdhPRE

Oswiadczam, iz wyrazam zgode na gromadz€nie i przetwarzanie moich danych osobowych (zgodnie
Z ustawg o ochronie danych osobowych) przez Komisje Stypendialna.

Adam Nowak
(podpis kandydata)



