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NA PRZETWARZANIE DANYCH 

 

Oświadczam, że poprzez złożenie podpisu 

danych osobowych przez Administratora

z siedzibą w Poznaniu (60-818), ul. Sienkiewicza 22

6 ust. 1 lit. a) i b) Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego I Rady (UE) 2016/679 z dni

sprawie ochrony osób fizycznych w zwi

przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporz

podstawie § 3 pkt 5. Rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie kształcenia 

ustawicznego w formach pozaszkolnych. Dane b

związanych z udziałem w danym wydarzeniu 

zaświadczenia. We wszystkich sprawach zwi

może się Pani/Pan kontaktować z Inspektorem Ochrony Danych dost

Poprzez złożenie podpisu na liście obecno

Klauzulą obowiązku informacyjnego

http://www2.wokiss.pl/rodo.html, w tym z

prawie dostępu do treści swoich danych i

momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody p

cofnięciem. 

Oświadczam również iż poprzez złoż

elektronicznej, wyrażam zgodę na otrzymywanie korespondencji, informacji oraz materiałów od 

Ustawą z dnia 18 lipca 2002 r. o świadc

  

Strona 1 z 2 

KLAUZULA ZGODY –  

YCH OSOBOWYCH NA LISTACH OBECNOŚ

enie podpisu na liście obecności poniżej wyrażam zgodę

danych osobowych przez Administratora, którym jest Wielkopolski Ośrodek Kształcenia i Studiów Samorz

818), ul. Sienkiewicza 22. Pani/Pana dane osobowe są przetwarzane na podstawie art. 

Parlamentu Europejskiego I Rady (UE) 2016/679 z dni

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)

dzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie kształcenia 

ustawicznego w formach pozaszkolnych. Dane będą przetwarzane w związku z wykonaniem czynno

h z udziałem w danym wydarzeniu organizowanym przez Administratora, wystawieniem ewentualnego 

We wszystkich sprawach związanych z przetwarzaniem i ochroną Pani/Pana danych osobowych 

ć z Inspektorem Ochrony Danych dostępnym pod adresem 

ście obecności poniżej, oświadczam również, że zapoznałem/am si

zku informacyjnego Administratora dostępną na stronie WWW Administratora 

, w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz 

ci swoich danych i prawie ich poprawiania oraz wycofania udzielonej zgody

ść z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody p

 poprzez złożenie podpisu na liście obecności poniżej 

 na otrzymywanie korespondencji, informacji oraz materiałów od 

świadczeniu usług drogą elektroniczną. 

 

NA LISTACH OBECNOŚCI WYDARZENIA  

żam zgodę na przetwarzanie moich 

rodek Kształcenia i Studiów Samorządowych, 

ą przetwarzane na podstawie art. 

Parlamentu Europejskiego I Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w 

zku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego 

ądzenie o ochronie danych) i/lub na 

dzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 18 sierpnia 2017 r. w sprawie kształcenia 

ązku z wykonaniem czynności 

, wystawieniem ewentualnego 

ą Pani/Pana danych osobowych 

pnym pod adresem iod@wokiss.pl. 

że zapoznałem/am się z pełną 

 na stronie WWW Administratora 

sposobach przetwarzania danych osobowych oraz 

prawie ich poprawiania oraz wycofania udzielonej zgody w dowolnym 

 z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej 

 i wpisanie adresu poczty 

 na otrzymywanie korespondencji, informacji oraz materiałów od WOKISS zgodnie z 


