
                 

DEKLARACJA SŁUCHACZA SIEMIANOWICKIEGO UTW

2023/2024

Proszę  o  przyjęcie  mnie  w  poczet  słuchaczy  Siemianowickiego  Uniwersytetu  Trzeciego

Wieku  w  roku  akademickim  2023/2024.  Oświadczam,  że  zapoznałam/zapoznałem  się  z

Regulaminem  Siemianowickiego  UTW  i  zobowiązuję  się  do  jego  przestrzegania.

Zobowiązuję się do wpłaty wpisowego w kwocie  90 PLN  w terminie do dnia  07.10.2023r.

oraz do wnoszenia opłat za wybrane przeze mnie zajęcia do 7-go dnia każdego miesiąca 

z góry. Jestem świadoma/y, że moja nieobecność na zajęciach nie zwalnia mnie 

z ich opłacenia za cały miesiąc. 

…………………………………

                                                                           (data i podpis)

UWAGA! NALEŻY WYPEŁNIĆ CZYTELNIE DRUKOWANYMI LITERAMI

1 Nazwisko i imię            
                    
……………………………………………………………….

2 Wiek (lat)
…………………

3 Adres zamieszkania
……………………………………………………………....

……………………………………………………………….

4 Dane kontaktowe
Telefon …………………………………………………….

e-mail ………………………………………………………

………………………………………………….
                                                                                            (data i podpis)

Wpisowe w wysokości 90 PLN za rok akademicki 2023/24 oraz opłaty za zajęcia 

warsztatowe należy wpłacać na konto:

Siemianowicki Uniwersytet Trzeciego Wieku 

Aleja Sportowców 3

41-100 Siemianowice Śląskie

nr konta: 61 1020 2368 0000 2202 0342 3076
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Wyrażam zgodę na przetwarzanie  moich danych osobowych zamieszczonych w
niniejszym formularzu przez Stowarzyszenie Siemianowicki Uniwersytet Trzeciego Wieku
w związku z prowadzeniem statutowej działalności Stowarzyszenia.

□ TAK □ NIE

Zgadzam  się  na  publikację  i  rozpowszechnianie  przez  Stowarzyszenie  wizerunku  na
potrzeby prowadzonej przez Stowarzyszenie działalności, zarówno w formie fotografii jak i
nagrań  video,  wykonanych  w  związku  z  prowadzoną  działalnością  statutową w każdej
formie,  bez  ograniczeń  czasowych  i  terytorialnych,  nieodpłatnie  i  za  pośrednictwem
dowolnego  medium,  w  szczególności  poprzez  zamieszczanie  na  stronie  internetowej
Stowarzyszenie  pod  adresem  www.seniorzysutw.pl,  mediach  społecznościowych  lub  w
materiałach promujących Stowarzyszenia.

□ TAK □ NIE
Ogólna klauzula informacyjna

Zgodnie z art.  13 ust. 1-2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
27.04.2016  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, s. 1) - dalej RODO
informujemy, że:
1. Administrator danych osobowych
Stowarzyszenie Siemianowicki Uniwersytet Trzeciego z siedzibą w Siemianowicach Śląskich,
Aleja sportowców 3 jest Administratorem Twoich danych osobowych.
2. Pana/Pani dane osobowe są przetwarzane w celu: uczestnictwa w zajęciach jako słuchacza
w Stowarzyszeniu Siemianowicki Uniwersytet Trzeciego.
3. Zgodnie z art. 13 ust. 2 pkt. A,  dla zapewnienia rzetelności i  przejrzystości przetwarzania
danych  osobowych  wskazujemy  okres  przechowywania  danych  osobowych  upływa  po
zakończeniu roku akademickiego.
4. Przysługuje Pani/Panu:
a) prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii,
b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych,
c) prawo do usunięcia danych, ograniczenia przetwarzania danych,
d) prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych,
e) prawo do przenoszenia danych,
f) prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.
5. Przysługuje Pani/Panu prawo do:
a) wycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych. Cofnięcie zgody nie będzie wpływać
na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie Pana/Pani zgody przed
jej wycofaniem,
b)  żądania  od  administratora  niezwłocznego  usunięcia  danych  osobowych  w  przypadku
ustania  statusu  słuchacza  -  na  zasadach  określonych  w  artykule  17  Rozporządzenia
Parlamentu  Europejskiego  i  Rady UE 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.
Zapoznałem się, przyjąłem do wiadomości i akceptuję powyższe własnoręcznym podpisem

…..................................................................
                 (data i podpis)
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http://www.seniorzysutw.pl/


Nazwisko i imię
…………………………………………………………………

Deklaruję chęć uczestniczenia w zajęciach warsztatowych: 

Lektorat języka angielskiego

Gimnastyka

Warsztaty psychologiczne

Joga

Pilates 

Rytmika

Pływalnia

(wybrane zajęcia proszę zaznaczyć poprzez postawienie znaku X)
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