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Informacja o przetwarzaniu danych osobowych 

Dane osobowe członków współpracujących z Centrum Inkluzji Społecznej przy Uniwersyte-

cie w Siedlcach podlegają ochronie zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parla-

mentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 

fizycznych. W związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego prze-

pływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO), informujemy, iż:  

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Przyrodniczo-
Humanistyczny w Siedlcach, reprezentowany przez Rektora, z siedzibą przy ul. Konar-
skiego 2, 08-110 Siedlce; z którym można się skontaktować za pomocą strony – 
www.cis.uph.edu.pl – kontakty.  

2. Prawidłowość przetwarzania danych osobowych nadzoruje Inspektor Ochrony Danych, 
z którym można skontaktować się listownie (IOD, ul. Konarskiego 2, 08-110 Siedlce) lub 
za pośrednictwem adresu e-mail: iod@uph.edu.pl 

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane są w celu współpracy z Centrum zgodnie z Re-
gulaminem Centrum Inkluzji Społecznej. Misją Centrum jest prowadzenie działań zmie-
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rzających do włączenia społecznego osób wykluczonych, realizując swoje działania po-
przez działalność naukowo-badawczą, dydaktyczną, społeczną i inkluzyjną. Misja ukie-
runkowana jest na rozwiązywanie problemów związanych z wykluczeniem i włączeniem 
społecznym.  Podstawę prawną do przetwarzania danych osobowych stanowi art. 6 ust. 
1 lit. e RODO – przetwarzanie danych jest niezbędne do wykonania zadania realizowa-
nego w interesie publicznym. Interes publiczny wynika z art. 2 oraz art. 11 ust. 1 pkt 3, 6, 
9 ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce (tekst jednolity: Dz. U. z 2020 r. poz. 
85). Podstawę do przetwarzania danych osobowych stanowi również art. 6 ust. 1 lit a i c 
RODO – przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego 
na administratorze i zgody osoby która współpracuję z Centrum. 

4. Podane przez Panią/Pana dane osobowe przetwarzane w związku z współpracą z Cen-
trum Inkluzji Społecznej będą przetwarzane przez okres przechowywania dokumentacji 
sprawozdawczej, finansowo-księgowej i wydarzeń realizowanych przez Centrum, w któ-
rych Pani/Pan będzie brała udział.  

5. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbędne w celu 
współpracy z Centrum Inkluzji Społecznej. Natomiast podanie danych kontaktowych, tj. 
numeru telefonu, adresu e-mail nie jest niezbędne, ale umożliwi kontakt z Panią/Panem.  

6. Podane przez Panią/Pana dane osobowe nie będą ujawniane innym podmiotom, za wy-
jątkiem podmiotów upoważnionych przez przepisy prawa powszechnie obowiązującego. 

7. Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do treści danych, ich sprostowania, ograniczenia 
przetwarzania, wniesienia sprzeciwu, cofnięcia zgody oraz usunięcia danych. 

8. Przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie jego danych osobowych narusza 
przepisy RODO.  

9. Na podstawie Pani/Pana danych osobowych nie będą podejmowane decyzje, które 
opierają się wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu. 

Potwierdzam zapoznanie się z treścią powyższego obowiązku informacyjnego RODO.  

Miejsce, data  ...........................................................................................................................  

Podpis  .....................................................................................................................................  

 


