……………………………..........                                            Łagów, dnia ……………………

(Nazwisko i imię)

……………………………..........  

 ……………………………..........   

(Adres zamieszkania)

OŚWIADCZENIE

o przekazaniu przyznanego stypendium szkolnego/zasiłku szkolnego* na rachunek bankowy

Oświadczam, iż wyrażam zgodę na przekazywanie przyznanego stypendium szkolnego/zasiłku szkolnego* na niżej wskazane konto bankowe:

Nr konta bankowego

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

Nazwa banku

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

    ..………………………………..

               (czytelny podpis)

* Niepotrzebne skreślić
