Klauzula informacyjna- udziat dziecka w Wodnej Akademii.

Zgodnie z art.13 ust.1 i ust.2 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia

27 kwietnia 2016, informujemy, ze:

1.

Administratorem Twoich danych osobowych (w tym danych osobowych dziecka) jest
Stowarzyszenie Swietokrzyskie Wodne Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe z siedzibg w
Kielcach, ul. Zagdérska 182 a; tel.: 607-753-756, mail: biuro@swietokrzyskiewopr.eu
(dalej: Stowarzyszenie)

2. Twoje dane osobowe bedg przetwarzane w celu:

a. zawarcia i realizacji umowy na podstawie art. 6 ust.1 lit. b RODO;
b. realizacji obowigzkdw wynikajacych z przepisdw prawa na podstawie art.6 ust 1
lit. c RODO w zw. z ustawg o rachunkowosci.

Jezeli w zgtoszeniu zawarte sg dane, o ktérych mowa w art. 9 ust. 1 RODO (dane
szczegoblnej kategorii np. dane dotyczace zdrowa) konieczna bedzie Twoja zgoda
na ich przetwarzanie, ktéra moze zosta¢ odwotana w dowolnym czasie (art. 9
ust.2 lit. a RODO).

Twoje dane osobowe bedg przechowywane przez okres realizacji umowy, a po tym
okresie przez 5 lat od kolejnego roku rozliczeniowego.

Odbiorcami Twoich danych osobowych beda wytgcznie podmioty uprawnione przez
administratora do uzyskania danych osobowych, w tym dostawca hostingu, biuro
ksiegowe.

Posiadasz prawo dostepu do danych osobowych, do ich sprostowania, usuniecia,
ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do wniesienia
sprzeciwu, prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na
zgodnos¢ z prawem przetwarzania (jezeli przetwarzanie odbywa sie na podstawie
zgody), ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

Przystuguje Ci prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych.

Podanie przez Ciebie danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbedne do udziatu
dziecka w Wodnej Akademii.

Oswiadczenie o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych obejmujgcych szczegdlne kategorie
danych, o ktérych mowa w art.9 ust.1 RODO.

Wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych szczegdlnych kategorii (danych

dotyczacych zdrowia) mojego dziecka zawartych w zgtoszeniu przez Stowarzyszenie Swietokrzyskie
Wodne Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe z siedzibg w Kielcach. Zostatam (-em) poinformowana (-y),
ze zgode moge odwota¢ w dowolnym momencie.

(data i podpis)
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