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Zał. 4 

OŚWIADCZENIE UCZESTNIKA PROJEKTU 
 ,,WORK-ON. Program kompleksowej aktywizacji zawodowej osób z niepełnosprawnościami”  

ZZO/000337/06/D 
 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 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 04.05.2016, str. 1), 
dalej „RODO” oraz ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. 
poz. 1000) 
 

informujemy, że: 

▪ Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Fundacja Sustinae z siedzibą przy 

ul. Szlak 65, 31-153 Kraków, wpisana do rejestru przedsiębiorców KRS pod nr 

0000426103, NIP: 6762457416, REGON: 122610942; 

▪ Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane wyłącznie dla celów związanych z 

udziałem Pani/Pana w wyżej wymienionym projekcie;  

▪ Podanie danych osobowych jest dobrowolne, aczkolwiek odmowa ich podania jest 

równoznaczna z brakiem możliwości udziału w ww. projekcie; 

▪ Informacje uzyskane w związku z realizacją projektu nie będą wykorzystywane ani 

ujawniane do celów innych niż realizacja ww. projektu; 

▪ Projekt jest współfinansowany ze środków Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób 

Niepełnosprawnych i Pani/Pana dane mogą być udostępnione temu Funduszowi; 

▪ Ma Pani/Pan prawo dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia 

lub ograniczenia przetwarzania, a także prawo do wniesienia sprzeciwu wobec 

przetwarzania, a także prawo do przenoszenia danych. Skorzystanie z uprawnień 

przysługujących w stosunku do Administratora może zostać wykonane poprzez złożenie 

odpowiedniego oświadczenia bezpośrednio lub na adres Administratora. Ponadto, 

przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego. 

 

Oświadczam: 

1. Oświadczam, że podane przeze mnie dane osobowe są zgodne z prawdą. 

2. Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie podanych przeze mnie danych 

osobowych na zasadach określonych w art. 13 ust. 1 i 2 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 04.05.2016, str. 1), dalej „RODO” oraz ustawy z 

dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1000) dla celów 

związanych z udzieleniem wsparcia prowadzonego przez Fundację Sustinae w ramach 

projektu „WORK-ON. Program kompleksowej aktywizacji zawodowej osób z 

niepełnosprawnościami” współfinansowanego ze środków Państwowego Funduszu 

Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych. 
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