
Dane uczestnika szkolenia 

……………………………………………………………… 

Imię i Nazwisko; nr PWZ 

 

„Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie imion, 

nazwiska i numeru PWZ w celu publikacji tych danych w publicznie dostępnym 

Wykazie Lekarzy Weterynarii Specjalistów prowadzonym przez Krajowa Izbę Lekarsko 

– Weterynaryjną, a także na przekazanie tych danych innym podmiotom przez 

Weterynaryjne Centrum Kształcenia Podyplomowego Państwowego Instytutu 

Weterynaryjnego – Państwowego Instytutu Badawczego w Puławach (zgodnie 

z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 

kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem 

danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 

dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) - zwane dalej 

RODO. Jednocześnie oświadczam, że zostałem poinformowany o wszelkich 

informacjach dotyczących przetwarzania moich danych osobowych na podstawie art. 

13 RODO". 

 

 

Wyrażam zgodę □   

Nie wyrażam zgody □   

 

 

 

MIEJSCOWOŚĆ, DATA                                                                           PODPIS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 

 

Zgodnie z art. 13 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 i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 

uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) Dz. Urz. UE L 119  

z dn. 04. 05. 2016  informuję, iż: 

 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Państwowy Instytut Weterynaryjny – 

Państwowy Instytut Badawczy z siedzibą przy Al. Partyzantów 57, 24 – 100 Puławy, tel. 81 

8893000, fax: 81 8862595, e-mail:  sekretariat@piwet.pulawy.pl 

2. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych Państwowego Instytutu Weterynaryjnego – 

Państwowego Instytutu Badawczego, e-mail: iod@piwet.pulawy.pl 

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu określonym w treści zgody (publikacji danych 

o uzyskanych kwalifikacjach).  

4. Udzielona zgoda będzie podstawą przetwarzania danych (np. imienia i nazwiska, numeru PWZ).  

5. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celu 

określonym w pkt 3, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy 

powszechnie obowiązującego prawa. 

6. W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych przysługują Pani/Panu następujące uprawnienia:  

prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii; 

prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych; 

prawo do usunięcia danych osobowych lub ograniczenia przetwarzania danych, przy czym 

przepisy odrębne mogą wyłączyć możliwość skorzystania z tego prawa; 

prawo do przenoszenia danych oraz prawo sprzeciwu wobec przetwarzania danych.  

7. Przysługuje Pani/Panu prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie, jednak nie będzie to 

miało wpływu na zgodność z prawem przetwarzania podanych danych dokonanego przed jej 

cofnięciem 

8. Przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego właściwego  

w sprawach ochrony danych osobowych. 

9. Podanie danych jest dobrowolne, jednak jest warunkiem koniecznym w sytuacji gdy przesłankę 

przetwarzania danych osobowych stanowi przepis prawa lub zawarta między stronami umowa. 

10. Pani/Pana dane mogą być przetwarzane w sposób zautomatyzowany i nie będą profilowane. 

 

 


