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Zgtoszenie udziatu do akcji ,,NAKRETKAMI RATUJEMY SWIAT | SLUCH”

Potwierdzam udziat: /petna nazwa placowki, instytucji, lub osoby prywatnej, ktora bedzie na dyplomie/

MIEJSCOWOSE .....ccovveeeviiciie e, s B MAIlL e

Osoba do kontaktu /imie i nazwisko/

WYRAZAM ZGODE:
TAK [ NIE [

na przetwarzanie przez Stowarzyszenie Stysze¢ bez Granic moich danych osobowych, w celach informacyjnych,
edukacyjnych i promocyjnych obejmujgce miedzy innymi przesytanie informacji drogg mailowg lub telefoniczng,
zgodnie z Rozporzgdzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony osoéb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych; dalej:
Rozporzadzenie) (Dz.Urz.UE z dnia 4 maja 2016 r.) i nastepnie przepisami wykonawczymi wydanymi na jego
podstawie.

Jednoczesnie oswiadczam, ze moja zgoda spetnia wszystkie warunki o ktérych mowa w art. 7 RODO, {j. przystuguje
mi mozliwos¢ jej wycofania w kazdym czasie (nawet przed jej udzieleniem), zapytanie o zgode zostato mi
przedstawione w wyraznej i zrozumiatej formie. Zostalam/em réwniez poinformowanaly o tym, ze dane zbierane sg
przez Stowarzyszenie Stysze¢ bez Granic, ul. Miyfnska 23/1, 89-600 Chojnice, jak rowniez o celu ich zbierania,
dobrowolnosci podania, prawie wglgdu i mozliwosci ich poprawiania oraz ze dane te nie bedg udostepniane innym
podmiotom, za wyjatkiem tych, wskazanych w Informacji dot. RODO.

Oswiadczam, ze otrzymatam/em 1egz. Informacji dot. RODO, i przyjmuje go do wiadomosci.

Numer ewidencyjny zgtoszenia

Data i czytelny podpis Koordynatora
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