
 

 
  DEKLARACJA PRZYJĘCIA NA KURS 

 
 
 

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------  
 

nazwa kursu 

 
Dane uczestnika: 
 
 

Nazwisko                 

 

Imię                 

 

PESEL            

 
 

Data i miejsce 

urodzenia 
  -   -      

 
 

Telefon          

 
 

Adres zamieszkania    

  

Adres do 

korespondencji* 
   

            Kod   Miejscowość     Ulica 
 

 Wypełnić, jeżeli adres jest inny od adresu zamieszkania 

 

Oświadczam, że powyższe dane są zgodne z prawdą co poświadczam własnoręcznym podpisem.  

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych (zgodnie z RODO) przez „Juliusz” Sp. z. o.o.,  

ul. 3 Maja 18, 44- 200 Rybnik w celu świadczenia usługi szkoleniowej zgodnie z zawartą umową/zleceniem. 
  
 
 
 
 
 
……………………………………………...               ………..…………………………………… 
      data, miejscowość                       podpis uczestnika kursu 

 
 

Adres e-mail  



 

 
 

*Dane do faktury: 

 

Nazwa firmy lub Imię 

i Nazwisko do faktury 

imiennej 
                

                 

 

Adres firmy lub adres 
osoby do faktury 

imiennej 
                

 

Kod pocztowy i 
miejscowość 

  -              

  

NIP firmy                 

 

Telefon          

 

 Wypełnić, jeżeli będzie wystawiana faktura imienna lub nie było zlecenia 

 
RODO 

 
Zostałem poinformowany, że: Administratorem moich danych osobowych jest „Juliusz” Sp. z. o.o. ul. 3 Maja 18, 44- 200 
Rybnik, Z Administratorem można kontaktować się za pomocą poczty tradycyjnej na adres: „Juliusz” Sp. z. o.o., ul. 3 Maja 18, 
44- 200 Rybnik lub za pośrednictwem adresu email: ckjuliusz@gmail.com. 
Pani/Pana  dane osobowe przetwarzane będą w celach związanych z zawarciem i  realizacją zlecenia i w oparciu o ogólne 
rozporządzenie o ochronie danych osobowych. 
Dane będą przetwarzane przez administratora w celu świadczenia usługi szkoleniowej zgodnie z zawartą umową i 
przeprowadzenia szkolenia, a również w celu ustalenia, dochodzenia lub obrony przed roszczeniami związanymi z zawartą 
umową lub świadczonymi usługami oraz w celach archiwalnych. 
Dane mogą być przekazywane podmiotom przetwarzającym dane na zlecenie administratora, np. instytucjom certyfikującym 
(egzaminacyjnym), firmom księgowym, prawniczym, dostawcom usług IT, firmom wysyłkowym. 
Dane będą przechowywane do momentu świadczenia usług lub do momentu wygaśnięcia obowiązku przechowywania danych 
wynikającego z przepisów prawa, a w szczególności obowiązku przechowywania dokumentów szkoleniowych i księgowych 
dotyczących umowy. 
Podanie danych osobowych w związku z zawieraną umową jest dobrowolne, bez podania danych osobowych, nie jest możliwe 
przeprowadzenie szkolenia. Dane osobowe nie będę podlegać zautomatyzowaniu przy podejmowaniu decyzji lub profilowaniu. 
Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu wobec ich przetwarzania. 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji szkolenia, zgodnie z ustawą  
z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie  

z Rozporządzeniem 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 (RODO)). 
 
 
 
 
 

 
  ……………………………………………...               ………..…………………………………… 
      data, miejscowość                podpis uczestnika kursu 
   


