…………………………………………….                          ……………………………………
                         (imię i nazwisko)                                                                             (miejscowość, data)


………………………………………………………
                        (adres, nr tel.)


……………………………………………………...
Do Stowarzyszenia Pomocy Dzieciom i Młodzieży z siedzibą w Rucianem- Nidzie.


Wniosek 
Zwracam się z prośbą o udzielenie rekomendacji do ubiegania się o stypendium  w ramach Programu Stypendiów Pomostowych „Dyplom z marzeń” w roku akademickim 2018/2019. Równocześnie zobowiązuję się do przepracowania 10 godzin na rzecz Stowarzyszenia w formie wolontariatu. 
                                                                                          …………………………………..

                                                                                                                                   (data i podpis)

