
OŚWIADCZENIE ESSO 

 

Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych, zawartych we wniosku 

„Membership Application Form”, dostępnego na stronie www/ptcho.pl w zakładce „Jak wstąpić do 

ESSO” w celu zarejestrowania mojej osoby w Towarzystwie European Society of Surgical Oncology             

z siedzibą w Brukseli. Podanie danych zawartych we wniosku jest obowiązkowe celem wstąpienia do 

ESSO i jest wymogiem ESSO. 

Nadto, zostałem poinformowany o możliwości wycofania mojej zgody na przetwarzanie danych 

osobowych w każdym czasie zgodnie z zasadami wskazanymi w w/w Klauzuli Informacyjnej dla 

Członków PTCHO tj. na adres mail: sekretariat@ptcho.pl z dopiskiem „Wycofanie zgody”, przy czym 

wycofanie zgody spowoduje niemożność przekazywania informacji o mojej osobie do ESSO oraz 

uniemożliwi PTCHO dalszą komunikację dotycząca mojej osoby z Towarzystwem ESSO. 

Zostałem także poinformowany, iż Wycofanie zgody spowoduje trwałe usunięcie moich danych 

osobowych przez PTCHO w zakresie przystąpienia do ESSO. 

Nadto, zostałem poinformowany, iż po akceptacji i przystąpieniu do ESSO – PTCHO trwale usuwa moje 

dane osobowe zawarte we wniosku w zakresie przystąpienia do ESSO.  

 

 

 

 

      Data, miejsce…….….…..                                        Podpis……….... 
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