(miejscowosé, data)

(numer telefonu)

Dyrektor Generalny
Warminsko-Mazurskiego
Urzedu Wojewodzkiego
w Olsztynie

WNIOSEK
o przyjecie na praktyke

Zwracam si¢ z uprzejma prosba o przyjecie mnie na praktyke zawodowa
W WYAZIAIE /BIULZE w.vrieieieieiiieicisesce ettt
w dniach

(Nazmwa szkoly lub unczelni)

Uzasadnienie

(podpis

Zataczniki:
v,
2) porozumienie/umowa o praktyke,

3) program praktyki.



Informacja dotyczaca przetwarzania danych osobowych

1. Zgodnie z Rozporzadzeniem UE 2016/679 z 27 kwietnia 2016 (zwanym dalej RODO)
Administratorem danych osobowych przetwarzanych w ramach organizowanych praktyk
zawodowych ~ w  Warminisko-Mazurskim Urzedzie Wojewddzkim w  Olsztynie jest
Wojewoda Warminsko-Mazurski, 10-575 Olsztyn, al. Marszatka Jézefa Pitsudskiego 7/9.

2. W sprawie Pani/Pana danych osobowych wyznaczona osoba do kontaktu jest Inspektor
Ochrony Danych — email: iod@uw.olsztyvn.pl, 10-575 Olsztyn, al. Marszalka Jozefa
Pitsudskiego 7/9.

3. Pani/ Pana dane osobowe przetwarzane sa:

- w celu zawarcia umowy o organizacj¢ praktyki z wlasciwa uczelnia/szkola, na zasadach
okreslonych w przepisach szczegolnych,

- na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b RODO,

— ich podanie jest warunkiem zawarcia umowy. Niepodanie tych danych oznacza, ze nie
bedzie Pani/Pan mial(a) mozliwosci odbycia praktyk w Urzedzie.

4. Informujemy, iz dane osobowe beda przetwarzane:

— przez okres niezbedny do zawarcia umowy, z zachowaniem przepisow dotyczacych

archiwizacji dokumentacji,

— w przypadku odrzucenia Panistwa wniosku: przez 10 lat zgodnie z przepisami dotyczacymi
archiwizacji dokumentaciji.
Pani/Pana dane osobowe beda ujawniane wlasciwej uczelni/szkole w celu zawarcia umowy.

Przystuguje Pani/ Panu prawo do zadania od Administratora danych osobowych dostepu
do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usuni¢cia lub ograniczenia ich
przetwarzania.

7. Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego: Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

1. Wyrazam zgode/Nie wyrazam zgody*

podpis i pieczatka
Dyrektora Wydziatu/Biura

2. Akceptuje/Nie akceptuje*

podpis i pieczatka
Dyrektora Generalnego Urzedu

*niewlas$ciwe skresli¢



