На основу члана 15. Закона о заштити података о личности („Службени гласник РС“, број 87/2018), дајем следећу
С А Г Л А С Н О С Т
Својим потписом потврђујем сагласност да се лични подаци (биометријски подаци, телефон, имејл, факултет на који је уписан/a) прикупљају, сортирају и користе искључиво у сврху реализације програмске активности по Јавном позиву за 2024. годину: Суфинансирање трошкова пријаве и одбране докторске дисертације Стипендиста Министарства. 
Датум:
Место:

САГЛАСНОСТ ДАО/ЛА:

      ____________________________

име и презиме кандидата – стипендисте Министарства

                                                                    ____________________________

својеручни потпис кандидата – стипендисте Министарства


