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Oswiadczenie

Zobowiazujg si¢ do dostarczenia w terminie 14 dni od daty zlozenia niniejszego podania
wszystkich wymaganych przez pracownika socjalnego dokumentéw niezbednych do

rozpatrzenia mojej sprawy.
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OBOWIAZEK INFORMACYJNY WOBEC OSOB KORZYSTAJACYCH Z POMOCY SPOLECZNEJ

Zgodnie z art. 13 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 oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE przyjmuje do wiadomosci, ze:

Administrator danych:
Administratorem, czyli podmiotem decydujacym o tym, ktore dane osobowe beda przetwarzane oraz w jakim
celu, i jakim sposobem, jest Miejski Osrodek Pomocy Spotecznej w Helu, ul. Wiejska 50;

email: kontakt@mopshel.pl

Inspektor ochrony danych:
We wszystkich sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych, ma majg Paristwo prawo kontaktowaé sie
z naszym Inspektorem ochrony danych na adres mailowy: iod@gohel.pl

Cel przetwarzania:

Paristwa dane osobowe przetwarzane beda w celu udzielenia pomocy spolecznej (w tym np. rozstrzygania
0 przyznaniu lub wysokosci $wiadczen z pomocy spofecznej, ustalenia wysokosci odplatnosci za $wiadczenia
Z pomocy spofecznej lub weryfikacji uprawnien do $wiadczen z pomocy spotecznej, wysokosci tych $wiadczen
lub odplatnosci za te $wiadczenia, pracy socjalnej itp.).

Podstawa przetwarzania:

Pafistwa dane osobowe przetwarzamy na podstawie ustawy z dnia 12 marca 2004 . o pomocy spofecznej oraz
rozporzadzeniem Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 25 sierpnia 2016 r. w sprawie rodzinnego
wywiadu srodowiskowego i innymi aktami wykonawczymi.

Odbiorcy danych:

Odbiorcami Panstwa danych osobowych sg podmioty uprawnione do ujawnienia im danych na mocy przepisow
prawa (np. organy nadzorujace, sady, PCPR, szkoly, placowki ochrony zdrowia, kurator sadowy, policja, o$rodki
pomocy spotecznej, jednostki samorzadowe) oraz podmioty przetwarzajace dane osobowe w ramach
$wiadczenia ustug dla administratora.

Okres przechowywania:
Paristwa dane osobowe przetwarzane na czas realizaci celu, a po jego zakonczeniu na czas przechowywania
i archiwizacji wynikajacej z przepisow prawa tj. 5 lat.

Prawa osob:

Majg Panstwo prawo do: ochrony swoich danych osobowych, dostepu do nich, sprostowania, prawo do
ograniczenia ich przetwarzania oraz prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych
(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, e-mail: kancelaria@uodo.gov.pl).

Ponadto w odniesieniu do danych przetwarzanych na podstawie zgody majg Panstwo prawo do cofnigcia zgody
w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$é z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie
zgody przed jej cofnieciem. Wycofa¢ sie ze zgody mozna w formie wystania zadania na nasz adres e-mail lub
adres pocztowy. Konsekwencja wycofania sie ze zgody bedzie brak mozliwosci przetwarzania przez nas tych
danych.

ZGODA WNIOSKODAWCY NA PRZETWARZANIE DANYCH

Ja, nizej podpisany o$wiadczam, Ze:

[ Wyrazamzgode  [] Nie wyrazam zgody na przetwarzanie mojego numeru konta bankowego w celu wyplaty $wiadczen
Z pomocy spolecznej

(data) (imig i nazwisko oraz czytelny podpis)




