
……..……………………………….                                      Nowa Sól ……………………………. 
Imię i nazwisko  

 

………..…………………………… 
PESEL 

 

……..……………………………….                         
Adres  

 

………..…………………………… 
 
 

                                     WNIOSEK  O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA 

Proszę o wydanie zaświadczenia: (zaznaczyć właściwy kwadrat) 

□   o okresie aktualnego zarejestrowania jako osoba bezrobotna / poszukująca pracy* 

□   o wszystkich okresach zarejestrowania jako osoba bezrobotna / poszukująca pracy* 

□   o niefigurowaniu w ewidencji PUP 

□   o okresach pobierania: 

       □  zasiłku dla bezrobotnych          □  stypendium 

□  o wysokości otrzymanych świadczeń w okresie od dnia ……..………… do dnia ……………..……… 

□  o podleganiu ubezpieczeniu zdrowotnemu: 

     □ bez członków rodziny                □ z wyszczególnieniem członków rodziny  

 

Zaświadczenie zostanie przedłożone w:  (podać miejsce przedłożenia dokumentu) 

……………………………………………………………………………………………………………… w celu: 

□ uzyskania świadczeń alimentacyjnych                □ uzyskania świadczeń rodzinnych 

□ uzyskania świadczeń z pomocy społecznej         □ uzyskania dodatku mieszkaniowego 

□ ustalenia stażu pracy                                         □ uzyskania świadczeń emerytalno-rentowych  

□ uzyskania ubezpieczenia zdrowotnego                 □ uzyskania świadczeń socjalnych              

□  innym  (należy podać jakim) 

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

 

Sposób odbioru zaświadczenia: 

□ proszę przesłać pocztą na adres ………………………......................................................................... 

□ odbiór osobisty  

 

Zaświadczenie proszę wystawić w  …… egzemplarzach. 

 

                                         ……………………………..          ……………………………………… 
                                                                       (data złożenia wniosku)                                                    (podpis wnioskodawcy)  
  

*-  niewłaściwe skreślić 



Klauzula informacyjna 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Powiatowy Urząd Pracy w Nowej Soli, ul. Staszica 1c, 

67-100 Nowa Sól reprezentowany przez Dyrektora Urzędu. 

2. Administrator powołał Inspektora Ochrony Danych - Rafał Wielgus, z którym można kontaktować się 

mailowo: iod@pup-nowasol.pl. 

3. Celem realizacji składanego przez Panią/Pana wniosku o udostępnienie na podstawie art. 6 ust. 1 lit. 

c ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych, art. 6 ust. 1 pkt e RODO dla celów realizacji 

zadania publicznego ujętego w ustawie z dnia 20 kwietnia 2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach 

rynku pracy i aktach wykonawczych wydanych na jej podstawie. oraz ustawy z dnia 14 lipca 1983 o 

narodowym zasobie archiwalnym i archiwach, Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 22 czerwca 2011 r. w 

sprawie sposobu i trybu udostępniania materiałów archiwalnych znajdujących się w archiwach 

wyodrębnionych. 

4. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogą być tylko podmioty uprawnione do odbioru Pani/ Pana 

danych  

w uzasadnionych przypadkach albo na podstawie odpowiednich przepisów prawa. 

5. Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą przez okres wskazany przepisami prawa, zgodnie Ustawą z 

14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. 

6. Posiada Pani/Pan prawo do żądania od Administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich 

sprostowania i usunięcia danych, ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec 

przetwarzania, prawo do przenoszenia danych. Uwaga:  

- prawo do przenoszenia danych stosuje się, gdy przetwarzanie odbywa się na podstawie zgody, w myśl art. 

6 ust. 1 lit. a lub art. 9 ust. 2 lit. a lub na podstawie umowy w myśl art. 6 ust. 1 lit. b oraz przetwarzanie 

odbywa się w sposób zautomatyzowany. 

- prawo do usunięcia danych nie ma zastosowania w zakresie w jakim przetwarzanie jest niezbędne do 

wywiązania się z prawnego obowiązku wymagającego przetwarzania na mocy prawa Unii lub prawa 

państwa członkowskiego, któremu podlega Administrator, lub do wykonania zadania realizowanego w 

interesie publicznym lub w ramach sprawowania władzy publicznej powierzonej Administratorowi. 

7. Ma Pani/Pan prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie z zastrzeżeniem minimalnego okresu 

przechowywania, wymaganego przez inne przepisy, jak Ustawa z 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie 

archiwalnym i archiwach.  

Skorzystanie z prawa cofnięcia zgody nie ma wpływu na przetwarzanie, które miało miejsce do momentu 

wycofania zgody. 

8. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, w zakresie naruszenie prawa ochrony danych osobowych. 

9. Podanie danych osobowych jest dobrowolne. Niepodanie danych będzie skutkować brakiem możliwości 

wystawienie zaświadczenia i  podjęciem dalszych działań przez Administratora. 

10. Dane osobowe nie są przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym nie są profilowane. 

Podstawa prawna: 

• art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku 

w sprawie ochrony osób fizycznych, w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie 

swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) 

 

mailto:iod@pup-nowasol.pl

