
FORMULARZ REALIZACJI PRAW

Data:
Imię i nazwisko:
W celu umożliwienia identyfikacji Twoich danych, proszę o określenie swojej relacji z Kancelarią poprzez

wybranie właściwej kategorii oraz uzupełnienie dla niej niezbędnej danej do identyfikacji:

PracownikByły pracownik Stanowisko pracy: 

Kandydat do pracy Stanowisko pracy: 
Klient indywidualny Numer ID:

Dostawca / Kontrahent NIP:
Gość Data wizyty:
Inny Sposób kontaktu:

Dane kontaktowe
W celu umożliwienia kontaktu i  udzielenia odpowiedzi proszę podać co najmniej jedną z danych

kontaktowych

Numer telefonu:
Adres email:
Adres korespondencyjny:

Przedmiot wniosku
Proszę  określić  prawo podmiotu (zgodnie z art. 12-21 RODO) którego dotyczy żądanie.

Prawo do realizacji, którego 
dotyczy wniosek 

- Prawo do informacji na temat moich danych osobowych
- Prawo do kopii danych
- Prawo do sprostowania  lub uzupełnienia danych
- Prawo do bycia zapominamy (usunięcie danych)
- Prawo do ograniczenia przetwarzania
- Prawo do sprzeciwu marketingowego
- Prawo do sprzeciwu z uwagi na szczególną sytuację

Uzasadnienie i dodatkowy 
opis wniosku:

Preferowana forma 
odpowiedzi:

- Udzielenie informacji drogą elektroniczną
- Udzielenie odpowiedzi drogą pisemną


