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Załącznik nr 3 do Umowy o powierzenie grantu 
– Wzór upoważnienia do przetwarzania danych osobowych


UPOWAŻNIENIE Nr ….
DO PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Z dniem ______________________ r. na podstawie art. 29 w związku z art. 28 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 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 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE. L 119 z 04.05.2016, str. 1) (dalej: RODO), upoważniam Panią/Pana _______________(imię i nazwisko) do przetwarzania danych osobowych w zakresie realizacji projektu pn. [____________________________] powierzonych do przetwarzania przez administratora danych tj. Stowarzyszenie Lokalna Grupa Działania Sąsiedzi wokół Szlaku Piastowskiego[footnoteRef:1] [1:  §19 ust.2 umowy o dofinansowanie projektu grantowego nr (…………………………………) Beneficjent (czytaj: LGD), zgodnie z art. 87 ust. 1 i art. 88 ustawy wdrożeniowej, jest administratorem danych osobowych, o których mowa w ust. 1, w rozumieniu art. 4 pkt 7 RODO] 


………………………………………………….
/czytelny podpis osoby upoważnionej 
do wydawania upoważnienia w imieniu Grantobiorcy/

Upoważnienie otrzymałem/am:
……………………………………..
/data i czytelny podpis/


Oświadczenie:

Oświadczam, że zapoznałem/am się z przepisami powszechnie obowiązującymi dotyczącymi ochrony danych osobowych, w tym z RODO, a także z obowiązującym u Grantobiorcy tj.:  ………………………..…………………………………………………
			/wpisać nazwę Grantobiorcy/
opisem technicznych i organizacyjnych środków zapewniających ochronę i bezpieczeństwo przetwarzania danych osobowych i zobowiązuję się do przestrzegania zasad przetwarzania danych osobowych określonych w tych dokumentach.
Zobowiązuję się do zachowania w tajemnicy przetwarzanych danych osobowych, z którymi zapoznałem się oraz sposobów ich zabezpieczania, zarówno w okresie trwania umowy jak również po ustaniu stosunku prawnego łączącego mnie z Grantobiorcą.
Przyjmuję do wiadomości, że upoważnienie automatycznie wygasa z chwilą ustania stosunku prawnego łączącego mnie z Grantobiorcą lub z chwilą jego odwołania.

………………………………………………………
/data i czytelny podpis osoby składającej oświadczenie/
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