
DEKLARACJA CZŁONKOWSKA

Imię: ____________________________________________________________________________________

Nazwisko:  _______________________________________________________________________________

Rok studiów: __________  Stopień studiów (I lub II):  ________________________________________

Wydział: _________________________________________________________________________________

Numer indeksu: _________________________________________________________________________

e-mail: __________________________________________________________________________________

Niniejszym wyrażam chęć dołączenia do Studenckiego Koła Matematyków AGH.
Oświadczam, że zapoznałem się z Regulaminem Koła i akceptuję jego zapisy w całości.

Oświadczenie o wyrażeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych:

Wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w niniejszym dokumencie do realizacji
regulaminowych celów Studenckiego Koła Matematyków AGH zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o
ochronie danych osobowych (Dz. U. poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/6 79 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(RODO). Administratorem przekazanych danych osobowych jest Studenckie Koło Matematyków AGH.
Jednocześnie oświadczam, że zostałem/am poinformowany/a, że przysługuje mi możliwość odwołania zgody w
każdym czasie oraz usunięcia danych poprzez przesłanie stosownego żądania w wiadomości e-mail na adres:
skm@agh.edu.com.

Kraków, dnia ___________________ ________________________________

podpis zainteresowanego

Potwierdzam przyjęcie w poczet członków SKM AGH.

Kraków, dnia ___________________ ________________________________

podpis członka zarządu Koła


