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4. Nr PESEL ........................................................................................................... 

5. Wykształcenie ..................................................................................................... 

6. Zawód ................................................................................................................. 
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 11. Posiadane ordery i odznaczenia państwowe, związkowe i inne: 

 

Lp. Rodzaj Odznaczenia Data nadania 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

 11. Adresy zamieszkania: 

- kod, miejscowości .................................................................................................. 

- ulica, nr domu, mieszkania .................................................................................... 

- nr kierunkowy, nr abonenta .................................................................................... 

- nr tel. komórkowego ............................................................................................... 

- e-mail .....................................................................................................................
 

  

 

 

 

Stwierdzam zgodność powyższych danych. 

 

 

Data: .................. 202 ...... r.       Podpis:..................... 

 

 

 



 

 

KLAUZULA ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH DO 
UMIESZCZENIA NA DEKLARACJI CZŁONKOWSKIEJ 

 

Podpisanie niniejszego dokumentu jest równoznaczne z wyrażeniem zgody na 
przetwarzanie Państwa danych osobowych przez Ochotniczą Straż Pożarną w 
Charzykowach z siedzibą w Charzykowach, przy ul. Długiej 64, zwaną dalej również 
"ADO", a także oświadczeniem osoby o tym, że jest pełnoletnia. 
Można się z nami kontaktować w następujący sposób: 

a) listownie: ul. Długa 64, 89-606 Charzykowy; 
b) za pomocą poczty elektronicznej: ospksrgcharzykowy@gmail.com. 
  

  
Cele i podstawy przetwarzania. 
Będziemy przetwarzać Państwa dane osobowe w celach statutowych ADO, a także w 
celu ewidencyjnym członków ADO. 

  
Odbiorcy danych osobowych. 
Państwa dane osobowe nie będą przekazywane podmiotom trzecim, a także 
przekazywane poza obszar EOG. 

  
Profilowanie. 
Państwa dane osobowe nie będą podlegały profilowaniu. 

  
Okres przechowywania danych. 
Będziemy przechowywać Państwa dane osobowe przez okres niezbędny do realizacji 
wyżej określonych celów, tj. do momentu ustania Państwa członkostwa w ADO. 

  
Prawa osób, których dane dotyczą. 
Zgodnie z RODO przysługuje Państwu: 

c) prawo dostępu do swoich danych osobowych oraz otrzymania ich kopii; 
d) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych; 
e) prawo do usunięcia danych osobowych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie 

następuje w celu wywiązania się z obowiązku wynikającego z przepisu prawa lub 
w ramach sprawowania władzy publicznej; 

f) prawo do ograniczenia przetwarzania danych; 
g) prawo do wniesienia skargi do Prezesa UODO (na adres Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych, adres: ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa). 
 

   Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu realizacji 
celów statutowych Ochotniczej Straży Pożarnej w Charzykowach. 

 
 

_______________________________ 
(data, podpis) 

 


