	Uniwersyteckie Centrum Kształcenia Ustawicznego
Uniwersytetu Jana Długosza w Częstochowie 

	DEKLARACJA UCZESTNICTWA W KURSIE/SZKOLENIU  

	Nazwisko:
	

	Imię:
	

	PESEL:
	

	Nr dowodu/paszportu: 
	

	Adres e-mail:
	

	Data i miejsce urodzenia:
	

	Numer telefonu:
	

	Adres do korespondencji
	

	Nazwa kursu/szkolenia
	Kurs dokształcający dla nauczycieli WF:                                                    w dyscyplinach tenis stołowy i piłka siatkowa

	

	Ja, niżej podpisany/a

..........................................................................................................................................................
(Imię i nazwisko czytelnie)

	Deklaruję swój udział w wyżej wymienionym Kursie/Szkoleniu organizowanym przez  Uniwersyteckie Centrum Kształcenia Ustawicznego Uniwersytetu Jana Długosza w Częstochowie, ul. Waszyngtona 4/8, 42-200 Częstochowa

	  Informacja dot. przetwarzania danych osobowych – SZKOLENIA, KURSY DOKSZTAŁCAJĄCE
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, iż:
1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Jana Długosza w Częstochowie, ul. Waszyngtona 4/8, 42-200 Częstochowa;

2) dane kontaktowe inspektora ochrony danych w Uniwersytecie Jana Długosza w Częstochowie, ul. Waszyngtona 4/8, 42-200 Częstochowa: e-mail: iod@ujd.edu.pl, tel. 34 37-84-133;

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji szkolenia/kursu dokształcającego, przetwarzanie jest niezbędne do wykonania umowy; 

4) Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane innym odbiorcom;

5) Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego/organizacji międzynarodowej; 

6) Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres wymagany przepisami obowiązującego prawa – 5 lat;

7) posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, prawo do ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych;

8) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;

9) podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest warunkiem zawarcia umowy. Jest Pani/Pan zobowiązana do ich podania, a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie brak możliwości realizacji szkolenia/ kursu dokształcającego;

10) Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym w formie profilowania. 

	Zgodnie z przepisami ustawy z dnia 4 lutego 1994r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (tj. Dz. U. z 2017r. poz. 880) wyrażam zgodę/nie wyrażam zgody* na zamieszczanie w celach informacyjnych i promocyjnych mojego wizerunku na stronie internetowej i profilach internetowych uczelni. Wyrażenie zgody jest dobrowolne, mam prawo do wycofania zgody w dowolnym momencie, a wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na jej podstawie przed jej wycofaniem.

	…….…………………………………
(Miejscowość i data)
	…….…………………………………
(Podpis)

	Wypełnioną i podpisaną deklarację można odesłać w wersji skanowanej na adres e-mail: ucku@ujd.edu.pl lub dostarczyć do UCKU (ul. Zbierskiego 2/4, pok. 309)


