
Sudeckie Stowarzyszenie Bezpieczeństwa i Higieny Pracy  KRS: 0000953141 
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  REGON: 521252787 

Oświadczenie o wyrażeniu zgody |  

 
 

OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH 
 
 

 

Olszyna, dnia ………..………… r. 

………………………………………………………...……..  

(imię i nazwisko członka/kandydata)  

 

 

Oświadczam, że po zapoznaniu się z treścią poniższego oświadczenia, wyrażam zgodę na przetwarzanie moich 

danych do celów i w zakresie niezbędnym w procesie ubiegania się o członkostwo w Sudeckim Stowarzyszeniu 

Bezpieczeństwa i Higieny Pracy. 

 

Administrator danych osobowych 
Administratorem danych osobowych jest Sudeckie Stowarzyszenie Bezpieczeństwa i Higieny Pracy z siedzibą,  

ul. Kolejowa 1C/1, 59-830 Olszyna. 

 

Zgodność przetwarzania danych osobowych 
Zgodnie z wymogami 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 administrator 

oświadcza, że dane osobowe będą przetwarzane zgodnie z prawem, rzetelnie i w sposób przejrzysty, zbierane w 

konkretnych, wyraźnych i prawnie uzasadnionych celach i nieprzetwarzane dalej, adekwatne, stosowne oraz 

ograniczone do tego, co jest niezbędne, uaktualniane, przechowywane przez okres nie dłuższy, niż jest to 

niezbędne, przetwarzane w sposób zapewniający odpowiednie bezpieczeństwo danych osobowych, w tym 

ochronę przed niedozwolonym i niezgodnym z prawem przetwarzaniem oraz przypadkową utratą, zniszczeniem 

lub uszkodzeniem, za pomocą odpowiednich środków technicznych i organizacyjnych. 

 

Cele i niezbędność przetwarzania danych osobowych 
Administrator danych osobowych informuje, że przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązków  

i wykonywania szczególnych praw przez administratora lub osobę, której dane dotyczą, w zakresie obowiązku 

wynikającego z funkcjonowania Stowarzyszenia i tym samym realizacji celów statutowych Sudeckiego 

Stowarzyszenia Bezpieczeństwa i Higieny Pracy, w zakresie następujących danych (wynikających z przepisów 

prawa oraz statutu stowarzyszenia (deklaracja członkostwa)): 

- Imię i nazwisko, 

- Adres zamieszkania 

- Numer telefonu 

- e-mail 

- Wykształcenie i doświadczenie zawodowe 

 

Przysługujące prawa 
Jestem świadomy(a) prawa do żądania od administratora dostępu do moich danych osobowych, ich 

sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania oraz o prawie do wniesienia sprzeciwu wobec 

przetwarzania, a także o prawie do przenoszenia danych. 

Mam prawo w dowolnym momencie wycofać zgodę. Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem 

przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem. 

 

 

 

 

 

 

 

__________________________________ 
Podpis członka/kandydata 


