Zalgcznik nr 4
do UMOWY NUMET ....covvviiiiiee e,

OSWIADCZENIE O ZACHOWANIU W TAJEMNICY INFORMACJI
UZYSKANYCH OD ZLECENIODAWCY W ZWIAZKU

Z REALIZACJA UMOWY

Ja, nize]  POAPISANA.......c..iiiie zatrudniona w  firmie
................... , PESEL ..., W Zwigzku z realizacjg umowy numer
................................. zawartej pomiedzy Panstwowg Inspekcjg Pracy Okregowym
Inspektoratem Pracy w todzi, a .................... oswiadczam, iz zgodnie z przepisami
dotyczacymi ochrony danych osobowych, w szczegolnosci ogolnego Rozporzgdzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (tzw. RODO) oraz wdrozonej
polityki bezpieczehstwa informacji w Panstwowe] Inspekcji Pracy (Zarzadzenie Gltoéwnego
Inspektora Danych Osobowych nr 86/19 z dnia 19 grudnia 2018 r.), zobowigzuje sie do
zachowania w tajemnicy sposobOw zabezpieczenia danych osobowych zgromadzonych
w zasobach Panstwowej Inspekcji Pracy oraz ich tresci, jak réwniez innych danych prawem
chronionych. Tajemnice te zachowam réwniez po ustaniu okresu wykonywania pracy (lub
swiadczenia ustug) na rzecz Panstwowej Inspekcji Pracy Okregowego Inspektoratu Pracy
w todzi. Zobowigzuje sie rowniez do zglaszania sytuacji (incydentéw) naruszenia zasad
ochrony danych osobowych Inspektorowi Ochrony Danych Ilub bezposredniemu
przetozonemu.

Oswiadczam, ze zapoznalam sie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami o ochronie
danych osobowych i wewnetrznymi regulacjami Panstwowe] Inspekcji Pracy dotyczgcymi
bezpieczenstwa i zasad przetwarzania danych w Panstwowej Inspekcji Pracy.

Jestem tez Swiadoma odpowiedzialnosci cywilnej i karnej ustanowionej w rozdziatach 10 i 11
ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. 2019, poz. 1781 t.}.)
oraz odpowiedzialnosci dyscyplinarnej w przypadku naruszenia przepisow o ochronie danych

osobowych.

(miejsce i data ztozenia o$wiadczenia)

(czytelny podpis osoby sktadajacej o$wiadczenie)



