OSWIADCZENIE O UMIESZCZENIU NAZWISKA
NA KASECIE DOMOFONU
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1. DANE WNIOSKODAWCY

Imie Nazwisko Telefon

Ulica Kod pocztowy Miasto

2. OSWIADCZENIA

[ ]Wyrazam zgode na przetwarzanie przez Spétdzielnie numeru telefonu w celach kontaktowych.

Na podstawie art. 24 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych (,RODO”):

1. Ja nizej podpisana/ny zamieszkata/ty w lokalu
mieszkalnym przy ulicy niniejszym o$wiadczam,
ze WYRAZAM ZGODE na umieszczenie na kasecie domofonu mojego nazwiska.

Data:

Czytelny podpis

2.7Zgoda osoby posiadajacej tytut prawny do w/w lokalu mieszkalnego. *
* nalezy wypelni¢ tylko w przypadku, gdy na kasecie domofonu ma zosta¢ umieszczone nazwisko

inne nizZ osoby posiadajacej tytut prawny do lokalu.

Data:

Czytelny podpis

. KLAUZULA INFORMACYJNA

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Gérnicza Spétdzielnia Mieszkaniowa ,Nasz Dom” z siedzibg w Rudzie Slgskiej (41-706) przy ul. Ktodnickiej 97.

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane w celu rozpatrzenia wniosku ( ztozonego pisma) , w celach kontaktowych i archiwalnych i nie beda udostepniane

odbiorcom danych. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do tresci swoich danych oraz ich poprawiania.
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