Os$wiadczenie

(Nazwisko 1 imig¢) (miejscowosc, data)

(adres zamieszkania)

1.Wnosze¢ o zmiang¢ decyzji Dyrektora Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w Mielcu
znak MOPS.RSD.......ooo zdnia...........o. ool W sprawie

o stypendium szkolne dla syna/cOrki®........ ...

poprzez przyznanie stypendium szkolnego na okres dluzszy niz zawarty w w/w decyzji;

2.Wyrazam zgode na zmiang decyzji Dyrektora Miejskiego Osrodka Pomocy Spoteczne;j
w Mielcuzdnia........................ znak: MOPS.RSD.......oooiiiiii,

(data 1 podpis przyjmujacego oswiadczenie) (data 1 podpis sktadajacego oswiadczenie)

* niepotrzebne skresli¢



