Załącznik nr 34

do zarządzenia Rektora nr 89 /XV R/2018

Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu

z dnia  4 lipca 2018 r.


UPOWAŻNIENIE
Ja, niżej podpisana(y) 

………………....................................................................................................................................................... 

(imię, nazwisko)
PESEL ……………………………………………………………………………………………………………………..
upoważniam

Pana/Panią 
.............................................................................................................................................................................
(imię, nazwisko)

PESEL……………………………………………………………………………………………………………………….
do działania w moim imieniu w zakresie dokonania wszelkich wymaganych czynności związanych z procesem przyjęcia na I rok studiów w Uniwersytecie Medycznym we Wrocławiu na rok akademicki 2018/2019.
Do niniejszego pełnomocnictwa załączam kopię mojego dokumentu tożsamości poświadczoną przez właściwego WKR*, będącą dokumentem wymaganym w rekrutacji. 

.................................                          



……................................................

(miejscowość, data) 



   


  (własnoręczny, czytelny podpis mocodawcy)

	Upoważnienie złożono w obecności członka 

Wydziałowej Komisji Rekrutacyjne lub notariusza


	Tożsamość pełnomocnika została potwierdzona 

na podstawie przedstawionego dokumentu tożsamości



	......................................................................

(pieczątka i podpis członka Wydziałowej Komisji Rekrutacyjnej lub notariusza)


	.....................................................................................

(pieczątka i podpis członka Wydziałowej Komisji Rekrutacyjnej)




*Zgodnie z rozporządzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego z dnia 16 września 2016 r. w sprawie dokumentacji przebiegu studiów (Dz. U. poz. 1554) uczelnia zakłada teczkę akt osobowych studenta, w której przechowuje się m.in. poświadczoną przez uczelnię kopię dokumentu potwierdzającego tożsamość kandydata na studia (§ 4 ust. 1c ).

Niniejsze upoważnienie jest sporządzone w 3 egzemplarzach dla: 

· mocodawcy, 

· umocowanego, 

właściwej WKR. 

KLAUZULA INFORMACYJNA
Wypełniając obowiązek administratora danych osobowych na podstawie przepisów 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) z dnia 2016-04-27 (Dz.Urz.UE.L 2016 Nr 119, str. 1) (dalej: RODO) informujemy, iż:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytet Medyczny im. Piastów Śląskich we Wrocławiu z siedzibą przy Wybrzeżu Pasteura 1, 50-367 Wrocław, zwany dalej  „Administratorem”, reprezentowany przez Rektora; 

2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można się kontaktować w sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych pod adresem e-mail: iod@umed.wroc.pl;

3. Dane osobowe podawane w systemie będą przetwarzane przez Administratora w celach: 

a) przyjęcia na studia, w ramach procesu rekrutacji i na potrzeby studiów  - podpisania umowy o warunkach odpłatności za usługi edukacyjne, wydania legitymacji studenckiej, udzielenia świadczeń pomocy materialnej oraz podjęcia studiów.

b) archiwizacji.

4. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych w zakresie wskazanym przez Administratora jest znajdującym podstawę w przepisach prawa wymogiem przyjęcia na studia, które jest ostatecznym celem procesu rekrutacji. Niepodanie wymaganych danych może skutkować odmową zakwalifikowania do procesu rekrutacji lub odmową zawarcia umowy. 

5. Podstawę prawną przetwarzania danych osobowych stanowią przepisy o szkolnictwie wyższym oraz inne przepisy obowiązujące Administratora (dotyczące obowiązków statystycznych, sprawozdawczych i archiwizacyjnych), a także przepisy regulujące zasady przetwarzania danych osobowych, od dnia 25 maja 2018 r. przepisy RODO, tj:

a) art. 6 ust. 1 lit. b) RODO: potrzeba podjęcia działań przed zawarciem umowy na usługi edukacyjne świadczone przez Administratora na Pana/Pani żądanie – w przypadku celu określonego powyżej w pkt 3 lit a);

b) art. 6 ust. 1 lit. c) RODO: wypełnienie obowiązku prawnego ciążącego na Administratorze – w przypadku celu określonego powyżej w pkt 3 lit a), b) i d);

c) art. 6 ust. 1 lit. f) RODO: prawnie uzasadnionego interesu Administratora – w przypadku celu określonego powyżej w pkt 3 lit c);

d) art. 6 ust. 1 lit. a) RODO: na podstawie odrębnej zgody – w przypadku celu określonego powyżej w pkt 3 lit c).

6. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą wewnętrzne jednostki organizacyjne Administratora oraz podmioty świadczące dla Administratora usługi obsługi i serwisowania systemów  Administratora, a także podmioty pośredniczące w rekrutacji. 

7. Administrator będzie przetwarzał, w tym przechowywał, Pani/Pana dane osobowe:

a) W przypadku danych osób niezakwalifikowanych do rekrutacji, przez okres rekrutacji na dany rok akademicki lub do momentu ostatecznego wzajemnego rozliczenia z tytułu wniesionych opłat

b) W przypadku danych osób zakwalifikowanych do rekrutacji, przez okresy:

· Niezbędne do przeprowadzenia procesu rekrutacji, a w razie pozytywnego jej wyniku – przez okres związania umową o świadczenie usług edukacyjnych i po jej rozwiązaniu przez okresy wynikające z przepisów prawa, w tym prawa o szkolnictwie wyższym,
· Realizacji uzasadnionych interesów Administratora, w szczególności konieczności dokonania wzajemnych rozliczeń,

· Wynikające z przepisów nakładających na Administratora obowiązki statystyczne na podstawie w szczególności ustawy o statystyce publicznej (Dz.U. 1995 Nr 88, poz. 439),

· Wynikające z przepisów o szkolnictwie wyższym, nakładających na Administratora obowiązki sprawozdawcze,

· Wynikające z przepisów nakładających na Administratora obowiązki archiwizacyjne na podstawie ustawy o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz.U. 1983 Nr 38, poz. 173) i innych przepisów, w szczególności przez okres 5 lat od momentu zakończenia rekrutacji.  

c) W przypadku przetwarzania danych na podstawie Pani/Pana zgody – do czasu odwołania zgody, przy czym Administrator będzie uprawniony do przetwarzania danych osobowych pomimo odwołania zgody, jeśli przetwarzanie w tym celu będzie uprawnione na innej niż zgoda podstawie prawnej. 

8. Prawa przysługujące Pani/Panu w związku z przetwarzaniem przez Administratora danych osobowych:

a) prawo dostępu do treści swoich danych osobowych,

b) prawo do sprostowania danych, jeżeli dane przetwarzane przez Administratora są nieprawidłowe lub niekompletne,

c) prawo żądania od Administratora usunięcia danych,

d) prawo żądania od Administratora ograniczenia przetwarzania danych,

e) prawo do przenoszenia danych, czyli prawo do otrzymania dostarczonych Administratorowi danych osobowych oraz przesłania ich innemu administratorowi;

f) prawo wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych na podstawie uzasadnionego interesu Administratora lub wobec przetwarzania w celu marketingu bezpośredniego

g) prawo wniesienia skargi do polskiego organu nadzorczego lub organu nadzorczego innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej, właściwego ze względu na miejsce zwykłego pobytu lub pracy osoby, której dane dotyczą lub ze względu na miejsce domniemanego naruszenia RODO

h) prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie (bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem)

9. Pani/Pana dane osobowe będą poddawane przez Administratora zautomatyzowanemu przetwarzaniu. 

Potwierdzam, że zapoznałem się z Klauzulą informacyjną.

.................................                          



……................................................

(miejscowość, data) 



   


  (własnoręczny, czytelny podpis umocowanego)


