(imig i nazwisko osoby sktadajacej oswiadczenie)

Informacje podawane w przypadku zbierania danych osobowych od osoby, ktérej dane dotycza

Zgodnie z art. 13 ust. 11 2 w zw. z art. 6 ust. 1 lit. ¢ Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku

z przetwarzaniem danych osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE, zwanym dalej RODO informujemy, ze:

1.

o

7.
1)

2)
3)

Administratorem danych osobowych jest Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej w Rogdznie,
86-318 Rogozno 91C e-mail: gops@rogozno.ug.gov.pl, zwanym dalej Administratorem,
ktory prowadzi operacje przetwarzania danych osobowych.

Kontakt do Inspektora Ochrony Danych Osobowych: e-mail: gops@rogozno.ug.gov.pl,
tel. 56 468 85 06.

Dane osobowe beda przetwarzane w celu wydania zaswiadczenia na zadanie osoby
ubiegajacej si¢ o zaswiadczenie zgodnie z art. 411 ust. 10 g ustawy z dnia 27 kwietnia
2001r. — Prawo ochrony $rodowiska, w zwigzku z art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO - przetwarzanie
danych osobowych jest niezbedne do wypelienia obowigzku prawnego cigzacego na
administratorze.

Dane osobowe nie beda udostgpniane innym odbiorcom.

Dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego.

Dane osobowe beda przechowywane nie diluzej, niz jest to niezbedne 1 w zakresie
koniecznym do realizacji celow przetwarzania.

Posiada Pani/Pan prawo do:

dostepu do tresci swoich danych, ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia
przetwarzania danych osobowych,

przenoszenia danych,

whniesienia skargi do organu nadzorczego: Urzad Ochrony Danych Osobowych,
ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

Dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji 1 nie podlegaja
profilowaniu.

Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Osoba, ktorej dane dotycza, jest
zobowigzana do podania swoich danych. Konsekwencja niepodania danych moze by¢ brak
mozliwosci realizacji celu.

Oswiadczam, Ze otrzymalem/am powyzszg informacje¢ i zapoznalem/am si¢ z jej trescia

(Data i podpis osoby sktadajacej o$wiadczenie)
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