
KLAUZULA INFORMACYJNA RODO 

dla osoby, której dane są przetwarzane jako niezbędne do wypełnienia obowiązku 

prawnego ciążącego na Administratorze w związku z postępowaniem w sprawie 

wydania zaświadczenia o wysokości przeciętnego miesięcznego dochodu przypadającego 

na jednego członka gospodarstwa domowego wnioskodawcy w ramach programu 

„Czyste powietrze” 

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 

2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 

przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 

uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz.U.UE. L. z 2016r. Nr 119, s.1 ze zm.) - dalej: „RODO” 

informuję, że: 

1. Administratorem Pani/Pana danych  osobowych (dalej jako: „Administrator” jest 

Burmistrz Dzierzgonia z upoważnienia którego działa Dyrektor Miejskiego  

Ośrodka Pomocy Społecznej w Dzierzgoniu z siedzibą ul. Plac Wolności 1, 82-

440 Dzierzgoń, NIP: 579-103-10-, REGON: 170276300, strona internetowa: 

http://mopsdzierzgon.pl/, e-mail: sekretariat@mopsdzierzgon.pl, tel. 55 276-23-

86 
2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym może się Pani/Pan 

kontaktować we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania danych 

osobowych za pośrednictwem adresu email: IOD@fioi.org lub pisemnie za pomocą 

poczty tradycyjnej na adres siedziby MOPS w Dzierzgoniu. 

3. Pani/Pana dane będą przetwarzane w celu realizacji wniosku żądania wydania 

zaświadczenia o wysokości przeciętnego miesięcznego dochodu przypadającego na 

jednego członka gospodarstwa domowego osoby fizycznej w związku z wnioskiem 

o przyznanie dofinansowania z Narodowego Funduszu Ochrony Środowiska i 

Gospodarki Wodnej lub Wojewódzkiego Funduszu Ochrony Środowiska i Go-

spodarki Wodnej. 

4. Pani/Pana dane będą przetwarzane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c oraz art. 6 ust. 1 lit 

e RODO w związku z art. 411 ust. 10g-10h ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 r. – 

Prawo ochrony środowiska oraz Rozporządzeniem Ministra Klimatu z dnia 2 

października 2020 r. w sprawie określenia wzoru żądania wydania zaświadczenia o 

wysokości przeciętnego miesięcznego dochodu przypadającego na jednego członka 

gospodarstwa domowego osoby fizycznej oraz wzoru tego zaświadczenia. 

5. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane na podstawie obowiązujących 

przepisów prawa, przez okres niezbędny do realizacji celu przetwarzania, z 

uwzględnieniem okresów przechowywania określonych w Jednolitym Rzeczowym 

Wykazie Akt MOPS w Dzierzgoniu, ustawie z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym 

zasobie archiwalnym i archiwach bądź innych przepisach prawa, które regulują 

okresy przechowywania danych. 

6. Przekazanie przez Administratora Pani/Pana danych osobowych może nastąpić 

wyłącznie w przypadku, jeżeli będzie to stanowić realizację obowiązku 

Administratora, wynikającego z przepisów prawa., odbiorcą Pani/ Pana danych 

osobowych będą wyłącznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych.  

7. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, lecz nie 

będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym o profilowaniu. 

 

http://mopsdzierzgon.pl/
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8. W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, przysługują Pani/Panu 

następujące prawa:  

o prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii 

o prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych; 

o prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych; 

o prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z 

prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej 

cofnięciem; 

o prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (ul. 

Stawki 2, 00-193 Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie 

danych osobowych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie 

danych osobowych (RODO); 

9. Podanie przez Pani/Pana danych osobowych jest obowiązkowe. Nieprzekazanie 

danych skutkować będzie brakiem realizacji celu, o którym mowa w punkcie 3. 

 

 

 

Zapoznałam/em się z informacją i pouczeniem zawartym w niniejszej klauzuli. 

Przedmiotowe informacje są dla mnie zrozumiałe. 

 

 

 

 

                                                              …………………………………………………….. 

                                                                                         data i czytelny podpis świadczeniobiorcy 

  

 


