Obowiązek informacyjny w związku z przetwarzaniem danych osobowych 
- dla członków stowarzyszenia – osoba pełnoletnia

1. Administratorem danych osobowych jest Okręg Mazowiecki Polskiego Związku Wędkarskiego (dalej: „ADMINISTRATOR”), z siedzibą:  ul. Twarda 42, 00-001 Warszawa. Z Administratorem można się kontaktować pisemnie, za pomocą poczty tradycyjnej na adres: ul. Twarda 42, 00-001 Warszawa lub drogą mailową: biuro@ompzw.pl.
2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można się skontaktować pod adresem mailowym: iodo@rt-net.pl.
3. Dane osobowe są przetwarzane na podstawie 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) oraz ustawy z dnia 7 kwietnia 1989 r. Prawo o stowarzyszeniach.
4. Przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dziecka/podopiecznego odbywa się w celu:
a) utrwalenia i publikacji wizerunku w postaci zdjęć oraz nagrań na stronach internetowych, w mediach społecznościowych, prasie, w celach promocyjnych, edukacyjnych i informacyjnych – art. 6 ust. 1 lit. a RODO – dane będą przetwarzane do czasu wycofania zgody;
b) przyjęcia w poczet członków Stowarzyszenia, zapewnienia Ci warunków do korzystania 
z podstawowych praw członkowskich, egzekwowania obowiązków członkowskich, w tym opłacania składek - art. 6 ust. 1 lit. b RODO oraz art. 9 ust. 2 lit. d RODO – dane będą przetwarzane do czasu zakończenia członkostwa w Stowarzyszeniu a w przypadku danych wymaganych ustawą Prawo 
o Stowarzyszeniach dane będą przetwarzane bezterminowo;
c) wypełnienia obowiązków ciążących na Administratorze, w tym rozliczenia składek członkowskich – art. 6 ust. 1 lit. c RODO – dane będą przetwarzane przez okres 5 lat licząc od początku roku następującego po roku, w którym opłacono składki; 
d) dochodzenia i obrony roszczeń oraz realizacji celów statutowych Stowarzyszenia – art. 6 ust. 1 lit. f RODO – dane będą przetwarzane przez okres 6 lat od zakończenia pełnienia funkcji. 
5. Przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana odbywa się w celu:
a) przyjęcia w poczet członków Stowarzyszenia Pani/Pana dziecka/podopiecznego – art. 6 ust. 1 lit. b RODO – dane będą przetwarzane do czasu zakończenia członkostwa w Stowarzyszeniu a w przypadku danych wymaganych ustawą Prawo o Stowarzyszeniach dane będą przetwarzane bezterminowo;
b) nawiązania kontaktu – art. 6 ust. 1 lit. f RODO – dane będą przetwarzane do czasu zakończenia celu, 
w którym zostały zebrane.
6. Dane osobowe nie pochodzą od stron trzecich. 
7. Administrator nie zamierza przekazywać danych do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej. 
8. [bookmark: __DdeLink__971_3761109819]Administrator będzie przekazywał dane osobowe innym podmiotom na podstawie przepisów prawa, 
oraz na podstawie zawartych umów powierzenia przetwarzania danych osobowych, w tym do dostawców usług informatycznych.
9. Posiada Pan/ Pani prawo do: 
a) żądania dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania; 
b) wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także o prawie do przenoszenia danych; 
c) cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem; 
d) wniesienia skargi na działania Administratora do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.
10. Podanie danych osobowych jest konieczne, aby móc zostać członkiem Stowarzyszenia. Zgoda na utrwalenie i publikację wizerunku jest dobrowolna.  
11. Administrator nie przewiduje zautomatyzowanego podejmowania decyzji.

Ja, …………………………… wyrażam zgodę na:
☐ utrwalenie i publikację mojego wizerunku na stronach internetowych, w prasie, w mediach społecznościowych przez Administratora. 

………………………………………			……………………………………
/data/							/podpis/	Comment by Agata Skrzypczyk: Osoba powyżej 16 r.ż. W sprawie wizerunku decyduje samodzielnie


Zapoznałam/em się z zasadami przetwarzania danych osobowych moich i mojego dziecka/podopiecznego. 

………………………………………			……………………..…………………
/data/						/podpis opiekuna prawnego/

