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Załącznik nr 5 do Ogłoszenia o naborze wniosków o przyznanie stypendium
…………………., dnia ………………….. r.

Dane Ucznia szczególnie uzdolnionego:

Imię i nazwisko:…………………….....................
Adres zam.:………………………………..............
reprezentowany przez
:

Imię i nazwisko:…………………….....................
Adres zam.:………………………………..............
Departament Edukacji i Kształcenia Ustawicznego 

Urzędu Marszałkowskiego Województwa Małopolskiego 

Wniosek o zmianę Opiekuna dydaktycznego 
Niniejszym, na podstawie § 27 ust. 3 i/lub 28 ust. 5 Regulaminu udzielania przez Województwo Małopolskie stypendiów uczniom i studentom przyjętego Uchwałą Nr XXI/297/16 Sejmiku Województwa Małopolskiego z dnia 21 marca 2016 r. (Dz. Urz. Woj. Małopolskiego z 2016 r., poz. 2176), wnioskuję o wyrażenie zgody na zmianę dotychczasowego Opiekuna dydaktycznego Pani/Pana  ………………………………………………………….. i jednocześnie oświadczam, iż z dniem …………………………… obowiązki Opiekuna dydaktycznego przejmuje Pani/Pan …………………………………………………………..
Powyższy wniosek uzasadniam następującymi okolicznościami: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………
Data i podpis

	Ja niżej podpisany, niniejszym wyrażam zgodę na wykonywanie zadań Opiekuna dydaktycznego. Potwierdzam, że zapoznałem się z Regulaminem udzielania przez Województwo Małopolskie stypendiów uczniom i studentom, przyjętego przez Sejmik Województwa Małopolskiego Uchwałą Nr XXI/297/16 z dnia 
21 marca 2016 r. (Dz. Urz. Woj. Małopolskiego z 2016 r., poz. 2176) i ogłoszeniem o naborze wniosków 
o przyznanie stypendium. 

Jednocześnie przyjmuję do wiadomości, że wszelkie obowiązki wynikające z wykonywania zadań Opiekuna dydaktycznego zostały określone w umowie o opiekę dydaktyczną i zobowiązuję się zrealizować swoje obowiązki bez wynagrodzenia.

……………………………………………..

Data i podpis Opiekuna dydaktycznego



	Niniejszym wyrażam zgodę na przetwarzanie podanych przeze mnie danych osobowych w związku 
z prowadzonym naborem wniosków o przyznanie stypendium/realizacją projektu (niepotrzebne skreślić) 
pn. „Regionalny Program Stypendialny” realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego. 

Przyjmuję do wiadomości, że:

a. administratorem tak zebranych danych osobowych jest Województwo Małopolskie, ul. Basztowa 22, 31-156 Kraków, adres do korespondencji: ul. Racławicka 56, 30-017 Kraków,

b. moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w związku z prowadzonym naborem wniosków 
o przyznanie stypendium, a w przypadku otrzymania stypendium, również w związku realizacją projektu (niepotrzebne skreślić) pn. „Regionalny Program Stypendialny”,

c. moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom uprawnionym, w szczególności 
do kontroli/ewaluacji/audytu/monitoringu/sprawozdawczości, 

d. podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia/kontynuowania (niepotrzebne skreślić) wsparcia w formie stypendialnej Uczniowi szczególnie uzdolnionemu,

e. mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.
                                                                                                           ……………………………………………..

Data i podpis Opiekuna dydaktycznego



	Niniejszym poświadczam, że ……………………………………………………………………………………… (imię i nazwisko Ucznia szczególnie uzdolnionego) zostało ujawnione w księdze uczniów
 …………………………………………………........ (nazwa szkoły) i w roku szkolnym 2016/2017 Uczeń szczególnie uzdolniony posiada ucznia ww. szkoły. 
Nadto poświadczam, że Pan/i ……………………………………………………………………………………… (imię i nazwisko Opiekuna dydaktycznego) pozostaje zatrudniony/a w bieżącym roku szkolnym 
w ww. szkole w charakterze nauczyciela/ pedagoga szkolnego/ doradcy zawodowego 
.
                                                                                                  ……………………………………………..

                                                                                                 Data i podpis Dyrektora szkoły lub osoby upoważnionej


	Niniejszym wyrażam zgodę
 na przetwarzanie podanych przeze mnie danych osobowych w związku 
z prowadzonym naborem wniosków o przyznanie stypendium/realizacją projektu (niepotrzebne skreślić) pn. „Regionalny Program Stypendialny” realizowanego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Małopolskiego. 

Przyjmuję do wiadomości, że:

a. administratorem tak zebranych danych osobowych jest Województwo Małopolskie, ul. Basztowa 22, 31-156 Kraków, adres do korespondencji: ul. Racławicka 56, 30-017 Kraków,

b. moje dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie w związku z prowadzonym naborem wniosków 
o przyznanie stypendium, a w przypadku otrzymania stypendium, również w związku realizacją projektu (niepotrzebne skreślić) pn. „Regionalny Program Stypendialny”,
c. moje dane osobowe mogą zostać udostępnione innym podmiotom uprawnionym, w szczególności 
do kontroli/ewaluacji/audytu/monitoringu/sprawozdawczości,

d. podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest równoznaczna z brakiem możliwości udzielenia/kontynuowania (niepotrzebne skreślić) wsparcia w formie stypendialnej Uczniowi szczególnie uzdolnionemu,

e. mam prawo dostępu do treści swoich danych i ich poprawiania.

                                                                                                  ……………………………………………..

                                                                                                 Data i podpis Dyrektora szkoły lub osoby upoważnionej 


� Jeśli Stypendystą jest pełnoletni uczeń mający pełną zdolność do czynności prawnych należy wykreślić. Jeśli Stypendystą jest uczeń niepełnoletni/niemający pełnej zdolności do czynności prawnych - niepotrzebne skreślić.


� Księga uczniów w rozumieniu Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 29 sierpnia 2014 r. �w sprawie sposobu prowadzenia przez publiczne przedszkola, szkoły i placówki dokumentacji przebiegu nauczania, działalności wychowawczej i opiekuńczej oraz rodzajów tej dokumentacji (Dz. U. z 2014 r., poz. 1170, z późn. zm.). Należy wypełnić o ile uczeń zmienił szkołę. Jeśli nie – wykreślić.


� Niepotrzebne skreślić.


� Należy wypełnić o ile zmieniła się osoba pełniąca funkcję Dyrektora szkoły lub osoba upoważniona.
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