
‭Siedlce, dn. …………………………………‬

‭Deklaruję chęć przystąpienia do Koła Naukowego Studentów Informatyków GENBIT,‬
‭działającego przy Instytucie Informatyki na Wydziale Nauk Ścisłych i Przyrodniczych Uniwersytetu w‬
‭Siedlcach.‬

‭Oświadczam, że zapoznałem(łam) się z regulaminem oraz prawami i obowiązkami‬
‭wynikającymi z tytułu przynależności do Koła Naukowego Studentów Informatyków GENBIT, oraz‬
‭wyrażam zgodę na kontakt ze mną w sprawach organizacyjnych Koła za pośrednictwem: poczty‬
‭elektronicznej oraz platform społecznościowych.‬

‭Imię: ……………………………………….‬ ‭Nazwisko: ………………………………………………..‬

‭Kierunek: …………………………………‬ ‭Rok i stopień studiów: ………………………………‬

‭Nr tel.: ……………………………………..‬ ‭Email (uczelniany): ……………………………………‬

‭……………………………………….‬
‭czytelny podpis‬

‭Zgodnie‬ ‭z‬ ‭art.‬ ‭13‬ ‭ust.‬ ‭1‬ ‭i‬ ‭ust.‬ ‭2‬ ‭ogólnego‬ ‭rozporządzenia‬ ‭o‬ ‭ochronie‬ ‭danych‬ ‭osobowych‬ ‭z‬ ‭dnia‬ ‭27‬ ‭kwietnia‬ ‭2016‬ ‭r.‬ ‭(RODO),‬
‭informujemy,‬ ‭że‬ ‭administratorem‬‭Państwa‬‭danych‬‭osobowych‬‭jest‬‭Uniwersytet‬‭w‬‭Siedlcach‬‭z‬‭siedzibą‬‭przy‬‭ul.‬‭Konarskiego‬‭2,‬‭08-110‬‭Siedlce‬
‭oraz‬ ‭Zarząd‬ ‭Koła‬ ‭Naukowego‬ ‭Studentów‬ ‭Informatyków‬ ‭GENBIT.‬ ‭Państwa‬ ‭dane‬ ‭osobowe‬ ‭będą‬ ‭przetwarzane‬ ‭w‬ ‭celach‬ ‭formalnych,‬
‭wynikających‬ ‭z‬‭członkostwa‬‭w‬‭Kole‬‭Naukowym‬‭Studentów‬‭Informatyków‬‭GENBIT,‬‭a‬‭także‬‭w‬‭celach‬‭związanych‬‭z‬‭organizacją‬‭działalności‬‭koła‬
‭oraz‬ ‭promowaniem‬‭wydarzeń‬ ‭i‬ ‭projektów‬‭związanych‬ ‭z‬ ‭działalnością‬ ‭Koła.‬ ‭Podstawą‬ ‭prawną‬ ‭przetwarzania‬ ‭danych‬ ‭osobowych‬ ‭jest‬ ‭art.‬ ‭6‬
‭ust.‬ ‭1‬ ‭lit.‬ ‭a‬ ‭RODO‬ ‭–‬ ‭dobrowolna‬ ‭zgoda‬ ‭wyrażona‬ ‭przez‬ ‭osobę,‬ ‭której‬ ‭dane‬ ‭dotyczą.‬ ‭Podanie‬ ‭danych‬ ‭osobowych‬ ‭jest‬ ‭dobrowolne,‬ ‭ale‬
‭konieczne‬ ‭do‬‭celów‬‭związanych‬‭z‬‭przynależnością‬‭do‬‭Koła.‬‭Państwa‬‭dane‬‭osobowe‬‭będą‬‭przechowywane‬‭przez‬‭okres‬‭trwania‬‭członkostwa‬‭w‬
‭Kole‬ ‭oraz‬ ‭przez‬ ‭okres‬ ‭5‬ ‭lat‬ ‭od‬ ‭momentu‬ ‭zakończenia‬ ‭przynależności,‬ ‭w‬ ‭celu‬ ‭realizacji‬ ‭obowiązków‬‭wynikających‬ ‭z‬ ‭prawa.‬ ‭Mają‬ ‭Państwo‬
‭prawo‬ ‭dostępu‬ ‭do‬ ‭swoich‬ ‭danych‬ ‭osobowych,‬ ‭ich‬ ‭sprostowania,‬ ‭usunięcia‬ ‭(prawo‬ ‭do‬ ‭bycia‬ ‭zapomnianym),‬ ‭ograniczenia‬ ‭przetwarzania,‬
‭przenoszenia‬ ‭danych‬ ‭oraz‬ ‭prawo‬ ‭do‬ ‭wniesienia‬ ‭sprzeciwu‬ ‭wobec‬ ‭przetwarzania‬ ‭danych,‬ ‭jak‬ ‭również‬ ‭cofnięcia‬ ‭zgody‬ ‭w‬ ‭dowolnym‬
‭momencie,‬ ‭bez‬ ‭wpływu‬ ‭na‬ ‭zgodność‬ ‭z‬ ‭prawem‬ ‭przetwarzania,‬ ‭którego‬ ‭dokonano‬ ‭na‬ ‭podstawie‬ ‭zgody‬ ‭przed‬ ‭jej‬ ‭cofnięciem.‬ ‭Zgodę‬ ‭na‬
‭przetwarzanie danych osobowych mogą Państwo cofnąć w każdej chwili, wysyłając wiadomość e-mail na adres‬‭genbit@uph.edu.pl‬‭.‬

‭……………………………………….‬
‭czytelny podpis‬

‭Data zgody/odmowy*:‬

‭………………………………………‬

‭Przewodniczący KNSI GENBIT‬

‭……………………………………….‬

‭Opiekun KNSI GENBIT‬

‭……………………………………‬

‭*niepotrzebne skreślić‬

mailto:genbit@uph.edu.pl

