Dane stypendysty do wypłaty stypendium:

Imię i nazwisko: ……………………………………………………………………………...

Imiona rodziców:  …………………………………………………………………………….

Nr i seria dowodu osobistego: ………………………………………………………………

Nazwa banku i nr konta bankowego: …………………………………………………………......................................................................................................................................................................................................................

Nr i adres Urzędu Skarbowego: ………………………………...……………………………

Wyrażam zgodę na gromadzenie i przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb realizacji postępowania stypendialnego (zgodnie z ustawą z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych Dz.U.02.nr 101, poz. 926 z poźn. zm.).
……………………………………..

Data i podpis Stypendysty
