INFORMACJA O ZGROMADZONYCH
NA RACHUNKU PLATNICZYM SRODKACH FINANSOWYCH

(dane wnioskodawcy)

Informacje o rachunku ptatniczym, na ktérym ma zosta¢ ustanowiona blokada, w celu zabezpieczenia
umowy o dofinansowanie:
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Wysokos¢ srodkow finansowych podlegajgcych blokadzie: ..o,

Numer rachunku:

Wiasciciel/wspotwtasciciele rachunku (nazwisko, imie, PESEL, adres zamieszkania, nr telefonu) - wypetni¢
w przypadku jesli wiascicielem rachunku pfatniczego nie jest wnioskodawca:

(data i podpis wnioskodawcy)

INalezy zataczyé dokument potwierdzajacy wysokosé srodkéw zgromadzonych na ww. rachunku
platniczym.

Klauzula zgody na przetwarzanie danych osobowych

1. Na podstawie art. 6 ust 1 lit. a Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. (RODO) wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie
imienia, nazwiska, adresu zamieszkania, nr PESEL, nr rachunku bankowego i nr telefonu przez
administratora danych Powiatowy Urzad Pracy z siedzibg w Stargardzie, ul. Pierwszej Brygady 35,
REGON 810145792, NIP 8541983165 do celéw zwigzanych z rozpatrywaniem wniosku oraz realizacjg
umowy przez okres niezbedny do rozliczenia umowy oraz wymagany okres archiwizacji.

2. Oswiadczam, ze zostatem/am poinformowany/a o przystugujgcym mi prawie do wycofania zgody
na przetwarzanie moich danych osobowych w dowolnym momencie. Wycofanie zgody nie wptywa
na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

3. Podaje dane osobowe dobrowolnie i oswiadczam, ze sg one zgodne z prawda.

(data i podpis wtasciciela/wspétwiascicieli rachunku bankowego)

Klauzula informacyjna
1. Zapoznatem/am sie z trescig klauzuli informacyjnej, w tym z informacjg o celu i sposobach przetwarzania
danych osobowych oraz prawie dostepu do tresci swoich danych i prawie ich poprawiania dostepnych na
stronie internetowej Powiatowego Urzedu Pracy w Stargardzie pod adresem www.stargard.praca.gov.pl.
2. Oswiadczam, ze =zostalem/am poinformowany/a o przystugujgcych mi prawach w zwigzku
z przetwarzaniem przez Powiatowy Urzad Pracy w Stargardzie moich danych osobowych zgodnie
z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r.
(RODO).

(data i podpis wtasciciela/wspétwiascicieli rachunku bankowego)




