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Załącznik nr 3
                                                                                         ………………………….., dn…………………
[image: image1.png]
Imię i nazwisko kandydata: ……………………………………………………………………...
Imię i nazwisko Opiekuna: ………………………………………………………………………
Telefon kontaktowy Opiekuna: ………………………………………………………………….
Adres e-mail Opiekuna: ………………………………………………………………………….
Treść opinii:
 Podpis Opiekuna:
Fundacja jest administratorem danych osobowych Opiekuna talentu w zakresie związanym z realizacją programu stypendialnego, w szczególności w zakresie wydania opinii o podopiecznym. Fundacja przetwarza dane osobowe zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa, w szczególności z polskimi przepisami dotyczącymi ochrony danych osobowych i Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r., w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej jako: „RODO”). Posiadają Państwo prawo dostępu do treści danych osobowych oraz ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania lub do ich usunięcia. Podanie przedmiotowych danych ma charakter dobrowolny, lecz jest niezbędne dla realizacji programu stypendialnego i wypłaty stypendium uczestnikom programu.
OPINIA OPIEKUNA 


(Dyrektora szkoły / Wychowawcy / Nauczyciela / Opiekuna artystycznego / Opiekuna (Trenera) sportowego)








