
 
  

 

 
 

  
 

 
   

  
 

Załącznik nr 2 do Regulaminu 
 

FORMULARZ REKRUTACYJNY 
Dla uczestników szkoleń pn. „Ja w Internecie” 

 
1. Dane uczestnika 
Imię i nazwisko  

 
Wiek   25 - 34 lata,    35 - 43 lata,   44 – 64 lata,  powyżej 65 lat 
Telefon kontaktowy  

 
Adres e-mail  

 
Posiadam orzeczenie o  niepełnosprawności  
                podkreślić właściwe  

Tak / Nie  
 
nr Decyzji orzeczenia oraz nazwa  organu wydającego: 
 
  

 
2. Wybór szkolenia podstawowego (należy zaznaczyć jedno szkolenie): 

 
 
 
 
 
 

 
3. Preferowane godziny szkoleń (podkreślić właściwe) 
Godziny poranne   
Godziny popołudniowe   
Weekendy   

 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych 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), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 
1 na cele realizacji projektu „Ja w intrenecie” . 
Administratorem danych osobowych przetwarzanych ww. celach jest  Miasto i Gmina Szamotuły, Centrum Sportu Szamotuły Sp. z o o , Polskie Stowarzyszenie  
Pedagogów i Animatorów Klanza Odział w Poznaniu.   
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), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 osobie, której dane dotyczą przysługuje prawo: 
1) żądania dostępu do danych osobowych; 
2) sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania danych osobowych; 
3) wniesienia sprzeciwu; 
4) cofnięcia zgody w każdym momencie, jednak bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania danych osobowych, którego  
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem;  
5) wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 – 193 Warszawa. 
Potwierdzam, że zapoznałam/-em się z treścią powyższego. 
Miejscowość, dnia   ........................                ………...................................... 

          (Podpis uczestnika szkolenia) 

Rodzic w Internecie  
Moje finanse i transakcje w sieci  
Działanie w sieciach społecznościowych  
Tworzę własna stronę internetową (blog)  
Kultura w sieci  


