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         Załącznik nr 3

   







Lubaczów, dn.……………………………
O Ś W I A D C Z E N I E 

w sprawie zgody na przetwarzanie danych osobowych

Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych i mojego wizerunku, udostępnionych w złożonych przeze mnie dokumentach w Programie Stypendialnym organizowanym przez Fundację Banku Spółdzielczego w Lubaczowie i Stowarzyszenie Rozwoju Edukacji.
                                                                                 ………………………………………………………………..

                                                                                 (data i podpis składającego oświadczenie)






…………………………………………………………………..







      (data i podpis opiekuna prawnego)
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