
Załącznik nr 1 

……………………………….    Kutno, dnia……………………………. 
Imię i nazwisko 

……………………………… 
Adres zamieszkania 

OŚWIADCZENIE W SPRAWIE WYRAŻENIA ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH 
OSOBOWYCH 

Ja niżej podpisany/a na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a, art. 9 ust. 2 lit. a Rozporządzenia 
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w spawie 
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 osobowych) wyrażam zgodę na przetwarzanie przez 
Powiatowy Urząd Pracy w Kutnie 99-300 Kutno ul. Wyszyńskiego 11 tel. 24 355 70 50, 
zwanego administratorem następujących kategorii moich danych osobowych: 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
do celów uzyskania pomocy określonej w ustawie z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji 
zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, w tym korzystania ze świadczonych przez Powiatowy 
Urząd Pracy w Kutnie usług i instrumentów rynku pracy. 
Podanie przeze mnie ww. danych osobowych jest dobrowolne. 
Jest mi wiadomo, że posiadam prawo do: 

1. żądania od wskazanego w niniejszym oświadczeniu administratora: 
a) dostępu do moich danych osobowych; 
b) sprostowania moich danych osobowych; 
c) usunięcia moich danych osobowych, jeżeli zachodzi jedna z okoliczności 

wskazanych w art. 18 ust. 1 RODO; 
2. wniesienia do wskazanego w niniejszym oświadczeniu administratora sprzeciwu 

wobec przetwarzania moich danych osobowych: 
a) na potrzeby marketingu bezpośredniego, w tym profilowania w zakresie, w jakim 

przetwarzanie jest związane z takim marketingiem bezpośrednim; 
b) do celów badań naukowych lub historycznych lub do celów statystycznych 

na mocy art. 89 ust. 1 RODO, z przyczyn związanych z moją szczególną sytuacją 
chyba, że przetwarzanie jest niezbędne do wykonania zadania realizowanego 
w interesie publicznym.  

3. przenoszenia moich danych osobowych; 
4. wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. do Prezesa Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych 00-193 Warszawa ul. Stawki 2, tel. 22 531 03 00 w przypadku uznania, 
że przetwarzanie moich danych osobowych narusza przepisy RODO; 

5. wycofania w dowolnym momencie zgody na przetwarzanie ww. danych osobowych. 

……………………………………………. 
czytelny podpis osoby wyrażającej zgodę 


