

Miejscowość ____________________data ______________
Wniosek stypendialny

_____________________________________               ______________________________              ____________________________________
Nazwisko i Imię                                             Data i miejsce urodzenia                       Nr Karty Polaka             
                                                                                                                                                  
_____________________________________               
Nr paszportu                                                    

_____________________________________           ___________________________________          ___________________________________
Adres zamieszkania  		                     Ulica, nr domu/mieszkania                             Kraj                        
Miejscowość, kod pocztowy

__________________________________________________________________________________________________________________________  
Nazwa i adres miejsca pracy                                                           

__________________________________________
Data rozpoczęcia pracy 

________________________________________________________________________________________________________________________                       
Nazwa ukończonej uczelni 

______________________________________________________________		____________________________________________
Kierunek ukończonych studiów  pedagogicznych/kursów, 	data ukończenia studiów/kursów                      

				_______________________		___________________________________

					Data                                            Podpis wnioskodawcy

Wypełnia Pracodawca*:                                                              	_____________________________________________________
                                                                                                                            Dane placówki oświatowej 
Zaświadcza się, że Pan/Pani _________________________________________________________ ur. ____________________________

Jest zatrudniona w___________________________________________________________________________________________________/
Nazwa placówki 

Lub współpracuje z __________________________________________________________________________________________________
Nazwa placówki sobotnio-niedzielnej, punktu nauczania 

Ok roku __________________________________________________________;

Uczy następujących przedmiotów: ________________________________________________________________________________


___________________________________________
                                                                                                                               Podpis i data



Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
.....................................................
Imię i nazwisko

.....................................................
Adres

Niniejszym oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Fundację Wolność i Demokracja (00-024 Warszawa, Al. Jerozolimskie 30/14,) w zarejestrowanym zbiorze danych o nazwie Stypendia w związku ze złożonym przeze mnie wnioskiem o stypendium.

W rozumieniu ustawy z dnia 29.08.1997 o ochronie danych osobowych, tekst jednolity Dz. U. z roku 2002 
nr 101 poz. 926 administratorem zbioru danych, w którym przetwarzane są moje dane osobowe, jest Fundacja Wolność i Demokracja.
Równocześnie oświadczam, że poinformowano mnie o tym, iż podanie moich danych osobowych jest dobrowolne oraz o przysługującym mi prawie do wglądu do danych, ich poprawiania, a także o prawie sprzeciwu wobec przetwarzania oraz wobec przekazywania moich danych osobowych innym podmiotom.
Przyjmuję do wiadomości, że informacje na temat moich danych osobowych przetwarzanych przez Fundację Wolność i Demokracja udzielane mi będą na podstawie pisemnego wniosku oraz że z prawa do uzyskania takich informacji mogę korzystać nie częściej niż raz na sześć miesięcy.

		               		                ……………....................................................................
					Data i podpis składającego oświadczenie

OŚWIADCZENIE
 	Niniejszym oświadczam, iż zapoznałam/em się z treścią i akceptuję Regulamin Programu Stypendialnego Młodego Nauczyciela FUNDACJI WOLNOŚĆ I DEMOKRACJA 

...............................................................................                                             ..............................................
Miejscowość, data 					 Podpis
Do niniejszego wniosku dołączyć należy:
1. kopię paszportu;
2. kopię Karty Polaka; 
3. kopię uzyskanych świadectw, dyplomów potwierdzających wykształcenie pedagogiczne
4. list motywacyjny dotyczący realizacji swojej ścieżki zawodowej jako nauczyciela w obecnym miejscu zatrudnienia/ pracy społecznej na rzecz placówki oświatowej
 
Komisja Stypendialna będzie rozpatrywała tylko kompletne wnioski, przysłane w terminie określonym w regulaminie.
Regulamin Programu Stypendialnego Młodego Nauczyciela FUNDACJI WOLNOŚĆ I DEMOKRACJA, w którym przedstawione zostały warunki udzielania stypendium, widnieje na stronie internetowej www.wid.org.pl

[bookmark: _GoBack]* Pracodawca – dyrektor przedszkola z polskim językiem nauczania, dyrektor szkoły z polskim językiem nauczania, dyrektor szkoły z klasami polskimi, dyrektor/prezes prowadzący szkołę sobotnio-niedzielną, punkt nauczania języka polskiego na Białorusi/Litwie/ Łotwie/Ukrainie.   
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Projekt finansowany ze Srodkow Kancelarii Prezesa Projekt ,,Nauczyciel PLUS. Program rozwoju
Rady Ministrow w ramach zadania publicznego kadry nauczycielskiej na Wschodzie ” realizowany
dotyczacego pomocy Polonii i Polakom za granicg. przez Fundacje¢ Wolnos¢ i Demokracja
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Projekt wspierany ze srodkow Kancelarii Prezesa Rady Ministrow
w ramach konkursu Polonia i Polacy za Granica 2021
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