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                                                                                                                                        Zał. nr 1 do regulaminu

Jednorazowego Stypendium
Jednorazowe Stypendium
Podkarpackiego Stowarzyszenia Samorządów Terytorialnych

NAJZDOLNIEJSZA MŁODZIEŻ PODKARPACIA
ZGŁOSZENIE KANDYDATA

I. KANDYDAT DO STYPENDIUM
1. Dane osobowe ucznia:

· Imię i nazwisko: ..............................................................................................................
· Data i miejsce urodzenia: …………………………………………………………………….
· PESEL: …………………………………………………………………………………………

· Adres zamieszkania: 

…………………………………………………………………………………………………... …………………………………………………………………………………………………...
2. Nazwa szkoły /adres, telefon, e-mail/: 

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

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

3. Klasa: ....................................................................................................................................
4. Dyrektor szkoły: ...................................................................................................................
5. Wychowawca klasy: ............................................................................................................
6.  Osiągnięcia (wykaz w punktach najważniejszych osiągnięć m.in.: naukowych, artystycznych, społecznych  lub innych uzyskanych w terminie od 1 września 2025 r. do czasu przyznania jednorazowego stypendium oraz inne istotne informacje uzasadniające wniosek).
II. SAMORZĄDY ZGŁASZAJĄCE

1. Nazwa: ...................................................................................................................................

/powiat, miasto na prawach powiatu/

2. Adres, telefon, e-mail: .........................................................................................................
3. Osoba do kontaktów z PSST: .............................................................................................
4. Kandydaturę uzgodniono z samorządami gmin /Konwentem Gmin/:


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

/nazwy gmin, z którymi uzgodniono kandydaturę/

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

     ...................................................................................................................................
     ........................................                  …............................................
                           /miejscowość, data/

                              /podpis i pieczęć osoby zgłaszającej uzgodnioną kandydaturę/

Prosimy uzgodnić wspólnie z gminami tylko 1 osobę z powiatu.

Kartę prosimy przesłać do Biura PSST: e-mail: biuro@psst.rzeszow.pl
w nieprzekraczalnym terminie do 6 maja 2026 r.
