UM

Zatgcznik nr 2 do Regulaminu

Oznaczenie osoby, ktdrej dane dotycza

OSWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU O WYRAZENIU ZGODY/ OPIEKUNA PRAWNEGO UCZESTNIKA

PROJEKTU O WYRAZENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

W zwigzku z przystapieniem do Projektu pt.: ,,0d wiedzy do zdrowia” realizowanego przez Slaski Uniwersytet
Medyczny w Katowicach, wspotfinansowanego przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, wyrazam
zgode na przetwarzanie podanych danych osobowych w celu udzielenie wsparcia, realizacji projektu pt. ,,0d
wiedzy do zdrowia”, ewaluacji, monitoringu, kontroli i sprawozdawczosci.

Oswiadczam, ze przyjmuje do wiadomosci ponizsze informacje wynikajgce z obowigzku informacyjnego zgodnie
z art. 13 Rozporzadzenia o Ochronie Danych Osobowych:

1)
2)

3)

9)

10

-

Administratorem Danych Osobowych, jest Slaski Uniwersytet Medyczny w Katowicach
ul. Poniatowskiego 15, 40-055 Katowice, tel. 32 208 3600;

aktualne dane kontaktowe do Inspektora Ochrony Danych dostepne sg na stronie internetowej
sum.edu.pl oraz iod.sum.edu.pl; tel. 32 208 36 30;

dane osobowe przetwarzane sg wytagcznie w celu udzielenia wsparcia, realizacji projektu pt.: ,0d wiedzy
do zdrowia”, ewaluacji, monitoringu, kontroli i sprawozdawczosci, na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ai c
RODO; tj. udzielonej zgody i obowigzkéw prawnych;

dane bedg przechowywane przez okres maksymalnie 5 lat, na podstawie ust. 10 § 3 umowy nr
SONP/SP/466702/2020 pomiedzy SUM w Katowicach a MNiSW;

przystuguje mi prawo do zadania od administratora dostepu do podanych danych osobowych, ich
sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania a takze prawo do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania i prawo do przenoszenia danych;

przystuguje mi prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem;

przystuguje mi prawo wniesienia skargi na przetwarzanie danych osobowych do organu nadzorczego;
moje dane osobowe lub dane mojego podopiecznego mogg zosta¢ udostepnione innym podmiotom
w celu udzielenia wsparcia, realizacji projektu pt.: ,,0d wiedzy do zdrowia”, ewaluacji, monitoringu,
kontroli i sprawozdawczosci;

podanie danych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest rownoznaczna z brakiem
mozliwosci wziecia udziatu w projekcie;

w przypadku przetwarzania podanych na formularzu zgtoszeniowym danych osobowych nie zachodzi
zautomatyzowane podejmowanie decyzji.

W przypadku niedostatecznego zrozumienia znaczenia tresci ww. mozliwe jest uzyskanie informacji poprzez
kontakt z Inspektorem Ochrony Danych, ktérego dane kontaktowe dostepne sg na stronie internetowe;j
http://iod.sum.edu.pl oraz pod numerem tel. 32 208 3600.

Miejscowos¢ i data Czytelny podpis uczestnika projektu lub opiekuna

prawnego w przypadku osoby niepetnoletniej

Ptatne ze $Srodkdw Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego na podstawie umowy nr SNOP/SP/466702/2020

z dnia 1.06.2020 r; ,,0d wiedzy do zdrowia”;
kwota srodkéw: 749 850,00 zt.



