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EMPLOI, MOBILITE, COMPETENCES ET CARRIERES

LE TRAITEMENT DE DONNEES A CARACTERE PERSONNEL

Finalité : La réalisation des entretiens annuels professionnels - gestion des formations des
personnels.

Base légale : Respect d'une obligation légale

Responsable de traitement : Le Président de Université de Caen-Normandie Lamri ADOUI,
Université Caen-Normandie, Esplanade de la Paix, 14032 Caen Cedex 5.

Prise de décision automatisée :
Le traitement ne prévoit pas de prise de décision automatisée.
Personnes concernées :

- BIATSS

- Enseignants, enseignants-chercheurs
- Intervenants externes

Destinataires des données :

Les informations recueillies seront exploitées a des de gestion administrative par la direc-
tion des ressources humaines de ['établissement.

Conformément a la charte informatique de 'université de Caen en vigueur, le personnel di-
ment habilité de la direction de systémes d'information dispose d'un droit d’accés.

Transferts des données hors UE :

Aucun transfert en dehors de I'Union Européenne n'est réalisé.
Durée de conservation des données :

- 80 ans a compter de l'année de naissance dont 15 ans en DUC.
Sécurité

Les données a caractére personnel que nous collectons sont saisies et traitées dans des sys-
temes informatiques placés sous la responsabilité de 'Université de Caen.

Les moyens techniques mis en ceuvre respectent les meilleures pratiques de sécurité en vi-
gueur notamment celles énoncées par les autorités compétentes.

Seules les personnes habilitées peuvent avoir accés a vos données. Ils sont soumis a des obli-
gations imposées par notre politique interne en la matiére.

La solution informatique EMC2 a fait l'objet d'une homologation.
Vos droits sur les données vous concernant

Conformément au cadre juridique sur la protection des données en vigueur (RGPD et Loi
Informatique et Libertés modifiée) :
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- Vous pouvez accéder aux données vous concernant, les rectifier, demander leur ef-
facement ou vous opposer a leur traitement. Vous disposez également d'un droit a
la portabilité et d'un droit a la limitation du traitement de vos données.

- Vous pouvez retirer a tout moment votre consentement au traitement de vos don-
nées.

Pour exercer ces droits ou pour toute question sur le traitement de vos données dans ce
dispositif, vous pouvez nous contacter :

- aupreés de la DRH, Université Caen-Normandie, Esplanade de la Paix, 14032 Caen Ce-
dex 5.
ou

- dudélégué a la protection des données de ['université de Caen : dpo@unicaen.fr

Si vous estimez, aprés nous avoir contactés, que vos droits « Informatique et Libertés » ne
sont pas respectés, vous pouvez adresser une réclamation a la CNIL (3, place Fontenoy — TSA
80715 - 75334 Paris cedex www.cnil.fr).
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CONSENTEMENT D'ENREGISTREMENT ET D'EXPLOITATION

Je soussigné-e

...........

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

[0 autorise XXXXXXXXXXXX, doctorant au laboratoire HisTeMé (EA 7455) de ['Université
Caen-Normandie, a effectuer un enregistrement dans le cadre de 'entretien que nous avons
ce jour a l'occasion de la réalisation d’'une thése portant sur les populations civiles
normandes sous les bombardements alliés durant la Seconde Guerre mondiale.

[0 approuve le fait que cet entretien pourra étre exploité par XXXXXXXXX dans le cadre de
sa recherche universitaire dés la validation de la retranscription écrite.

[0 donne mon accord pour que cet enregistrement soit conservé au laboratoire HisTeMé
(article 5.4 de la loi LIL du 6 janvier 1978 modifiée, cet entretien enregistré sera conservé
sans délai car traité a des fins archivistiques dans l'intérét publique (L.212-3 du code du
patrimoine), a des fins de recherche scientifiques ou historiques). Il sera accompagné d'une
retranscription écrite intégrale qui sera soumise a ma relecture.

Dans le cadre d'une publication des travaux de recherches de XXXXXXXX avec des
citations de cet entretien : oui / non

Si oui, avec anonymisation : oui / non

Dans le cadre de travaux universitaires, cet entretien pourra étre exploité d'autres
chercheurs ou chercheuses respectant l'ensemble des conditions du traitement de
données : oui/ non

Si oui, je veux que mon nom soit anonymisé : oui / non
Cet entretien pourra étre valorisé dans le cadre d'exposition : oui / non
Si oui, je veux que mon identité soit anonymisée: : oui / non

J'autorise la diffusion de ma voix lors d'exposition : oui / non

Faita...

Le...

Signature
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CONSENTEMENT DE PRISE DE VUE ET DE DIFFUSION D'IMAGE

Conformément a la loi, le libre accés aux données photographiques ou films vous concernant est garanti. Vous pourrez
d tout moment vérifier l'usage qui en est fait et vous disposerez d’un droit de retrait, sur simple demande, si vous le
Jjugez utile. Le droit a l'image se fonde sur le principe de respect de la vie privée reconnu a toute personne et en
particulier au mineur (article 9 du Code civil). Cela signifie que toute diffusion d'une image, d’'une vidéo sans
consentement est une atteinte a son droit a la vie privée.

Je soussigné-e

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

[0 autorise XXXXXXXXXXX, doctorant au laboratoire HisTeMé (EA 7455) de ['Université
Caen-Normandie, 3 me photographier dans le cadre de ['entretien que nous avons ce jour a
['occasion de la réalisation d'une these portant sur les populations civiles normandes sous
les bombardements alliés durant la Seconde Guerre mondiale.

[0 donne mon accord pour que cette photographie soit conservée, avec mon entretien, au
laboratoire HisTeMé.

[0 autorise XXXXXXXXXX, doctorant au laboratoire HisTeMé (EA 7455) de 'Université Caen-
Normandie, a utiliser cette photographie dans le cadre d'expositions sur les bombardements
alliés en France ou en Normandie des lors que j'ai été prévenu par XXXXXXXXXXXX, du
montage d'une telle exposition.

Si autorisé, je veux que mon nom soit anonymisé : oui / non

Si autorisé, je donne mon accord pour que ma photographie soit diffusée sur le site
internet et les réseaux sociaux de ['organisme qui organise ['exposition : oui / non

Faita...

Le...

Signature
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