
Załącznik nr 5 

 
 
        Konstantynów Łódzki, dnia ……….. 
 
 
 
        Pan/Pani 
            
        ……………………………..  
        …………………………….. 
      
 

     OŚWIADCZENIE 
 
 
Oświadczam, że zapoznałem/am się z przepisami prawa dotyczącymi ochrony danych 
osobowych, a w szczególności z ustawą z 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych     
( Dz.U. z 2016 r. poz. 922) . 
 
Oświadczam ponadto, że zapoznałem/am się z wewnętrzną instrukcją określającą sposób 
zarządzania systemem informatycznym i ręcznym, służącym przetwarzaniu danych 
osobowych i instrukcją postępowania w sytuacji naruszenia ochrony danych osobowych. 
 
Świadomy/a odpowiedzialności porządkowej i karnej oświadczam, że znane mi dane 
osobowe będę przetwarzać zgodnie z prawem i nie dopuszczę do bezprawnego naruszenia 
tajemnicy również w sytuacji , gdy ustanie moje zatrudnienie w Szkole Podstawowej nr 1 im. 
Królowej Jadwigi w Konstantynowie Łódzkim. 
 
 
 
 
 .......................................    .......................................... 
  podpis pracownika            podpis administratora danych  
 
 
 
 
 
 
Konstantynów , dnia  ............................... 
 
 

 
Niniejsze oświadczenie zostało sporządzone w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, które 
otrzymują: 
1. Administrator danych. 
2. a/a do akt osobowych pracownika. 
     


