
Klauzula  informacyjna

Informuję, że: 

1) administratorem  Pani/Pana  danych  osobowych  jest Urząd  Gminy  w  Wilczynie,  ul.  Strzelińska  12  D,

62-550 Wilczyn,  zwanym dalej Administratorem; Administrator prowadzi operacje przetwarzania Pani/Pana da-

nych osobowych,

2) kontakt do inspektora danych osobowych: e-mail: inspektor@osdidk.pl, 

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu realizacji zadań i nie będą udostępniane innym odbiorcom,

4) Administrator danych osobowych, przetwarza Pani/Pana dane osobowe na podstawie obowiązujących przepisów

prawa, zawartych umów oraz na podstawie udzielonej zgody.

5) podanie danych jest niezbędne do zawarcia umowy, w przypadku niepodania danych niemożliwe jest zawarcie

umowy,

6) posiada Pani/Pan prawo do:

 żądania od Administratora dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania danych osobowych,

 wniesienia sprzeciwu wobec takiego przetwarzania, 

 przenoszenia danych,

 wniesienia skargi do organu nadzorczego,

 cofnięcia zgody na przetwarzanie danych osobowych.

1) Pani/Pana dane osobowe nie podlegają zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu,

2) Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celów określonych w pkt 3, a

po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy powszechnie obowiązującego prawa.

Zgoda na przetwarzanie danych

1. Wyrażam  zgodę  na  przetwarzanie  moich  danych  osobowych  przez  administratora  danych Urząd  Gminy

w Wilczynie, ul. Strzelińska 12 D, 62-550 Wilczyn,  w celu wypełnienia obowiązku prawnego wynikającego

z art.  111 ust.  4 ustawy w wychowaniu w trzeźwości  i  przeciwdziałanie alkoholizmowi (t.j.  Dz.U.  z  2018 r.

poz. 2137 z późn. zm.), którym jest złożenie, do dnia 31 stycznia, pisemnego oświadczenia o wartości sprzedaży

poszczególnych rodzajów napojów alkoholowych w punkcie sprzedaży w roku poprzednim.

2. Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą.

3. Oświadczam, że zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu i sposobach

przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiania.

……………………………………………
(data i podpis )
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