OSWIADCZENIE

0 zapoznaniu si¢ z informacja o przetwarzaniu danych osobowych

w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Mikolowie z siedziba w Laziskach Gornych

Niniejszym o$§wiadczam, iz w zwigzku z podaniem moich danych osobowych w celu realizacji
przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Mikotowie z siedzibg w Laziskach Gornych
okreslonych dziatan, zapoznatem /am si¢ z informacja (klauzulg informacyjna) dotyczaca przetwarzania
moich danych osobowych przez Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Mikotowie z siedziba
w Laziskach Gornych.

(czytelny podpis)

Laziska GOrne, dn. .....ooovviiiiiiiiiiii e,



