ZGODA UCZESTNIKA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

w projekcie ,DZIENNY DOM OPIEKI MEDYCZNEJ DLA MIESZKANCOW POZNANIA - 2023” finansowanego ze
Srodkow budzetowych miasta Poznania.

Akceptacja niniejszej zgody jest tozsama ze ztozeniem oswiadczenia o nastepujacej tresci:

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Stowarzyszenie Wzajemnej Pomocy ,,Flandria”
z siedzibg w Inowroctawiu ul. Andrzeja 15, 88-100 Inowroctaw zarejestrowane w Sqdzie Rejonowym w Bydgoszczy
Xl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS 000003940, NIP 5561451116, REGON:

09137306 zwanego dalej Administratorem.

Dane przetwarzane sg na podstawie art. 6 ust.1 lit. a Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych iw sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej RODO),
w celach realizacji ustug Zintegrowanego Centrum Opieki obejmujgcych przesytanie informacji drogg telefoniczng,
elektroniczng lub pocztowsq. (Administratorzy nie udostepniajg danych ani nie przekazujg danych do panstwa

trzeciego/organizacji miedzynarodowej).

Dane bedga przechowywane w czasie niezbednym do zrealizowania celu, maksymalnie przez okres 5 lat. (Dane nie
beda podlega¢ zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu). Podanie danych jest
dobrowolne, ale niezbedne do realizacji wskazanego celu. Niniejsza zgoda obejmuje przetwarzanie danych

osobowych w przysztosci, o ile nie zmieni sie cel przetwarzania.

Oswiadczam, ze zostatam(em) poinformowana(y) o przystugujagcym mi prawie dostepu do swoich danych, ich
poprawiania, sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania, przeniesienia oraz wzniesienia skargi do

organu nadzorczego.
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