KÉRELEM

a Zalaegerszegi Felsőoktatási Ösztöndíj
igényléséhez

                      Beadási határidő: március 16.
​

I. SZEMÉLYES ADATOK:
Kérelmező neve:___________________________________________________________

Születési hely: ______________________ idő: ______ év ________________hó _____nap

Anyja neve: ____________________________________

Lakóhelye: Zalaegerszeg,___________________________ út_______hsz. ____em.___ajtó

Bankszámlaszáma:___________________________________________________________

Adóazonosító jele: ________________________

Társadalombiztosítási azonosító jele (TAJ szám):________________

Elérhetőségei:

· Telefon:_________________

· E-mail cím:________________________

II. TANULMÁNYOKRA VONATKOZÓ ADATOK:
Zalaegerszegi felsőoktatási intézmény megnevezése, ahol a tanulmányait folytatja:
___________________________________________________________________________

· Képzés típusa: __________________________ időtartama (félév):________ 

· A hallgatói jogviszony kezdete:_______ év____________hónap

· Évfolyam:______Kar:__________________ Szak:___________________________

A kérelemhez mellékelni kell:



 az aktuális tanulmányi félévre vonatkozó hallgatói jogviszony igazolást
 az előző félévről a lezárt leckekönyv hiteles másolatát
Nyilatkozat:

Hozzájárulok, hogy a kérelmemben foglalt adataimat a Zalaegerszeg Felsőfokú Oktatásáért Közalapítvány a kérelem és az esetleges fellebbezés elbírálása, az ösztöndíj folyósítása és annak megszüntetése, a jogosulatlanul felvett ösztöndíj visszafizettetése, a méltányosság elbírálása érdekében kezelje, ellenőrizze és nyilvántartsa.

Zalaegerszeg, _________________________
___________________________

        kérelmező  aláírása
Az adatok csak az ösztöndíj tárgyában kerülnek felhasználásra, harmadik félnek nem kerülnek kiadásra. 
