
Wzór wniosku o realizację praw wynikających z RODO  

 

Wniosek o realizację praw wynikających z RODO 

Imię i nazwisko: ………………………………………. 
Numer telefonu ( w celu kontaktu odnośnie identyfikacji)…………………………… 
Adres email ……………………………………………. 
 
 Zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 
2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych  i w 
sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchyleni dyrektywy 95/46/WE (ogólne 
rozporządzenie o ochronie danych ) żądam realizacji następujących praw wobec mojej osoby: 
 
 prawo dostępu do treści moich danych 
 
 prawo wycofania zgody na przetwarzanie moich danych (proszę o podanie celu w jakim została wyrażona zgoda) 

  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 prawo sprostowania moich danych (proszę o podanie rodzaju danych osobowych podlegających sprostowaniu lub 

uzupełnieniu oraz przedstawienie dokumentów potwierdzających żądnie lub złożenie dodatkowego oświadczenia:) 
 

................................................................................................................................................................. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
prawo sprzeciwu wobec przetwarzania moich danych    .............................................................. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 prawo do usunięcia moich danych……………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 prawo do ograniczenia przetwarzania moich danych ( proszę o uzasadnienie ograniczenia przetwarzania)  

................................................................................................................................................................. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 prawo do przeniesienia moich danych (proszę o podanie danych teleadresowych nowego administratora danych) 

.................................................................................................................................................................. 
 

 prawo do sprzeciwu wobec zautomatyzowanego przetwarzania w tym profilowania (proszę o podanie 

wobec jakiego celu przewarzania klient wnosi sprzeciw 

....................................................................................................................................................... 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....... 
 
 inne  
....................................................................................................................................................... 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....... 
 
 

…………………………………………………… 

Podpis osoby składającej wniosek  

Data, miejscowość…………………………… 

………………………………………………………… 

Podpis osoby przyjmującej zgłoszenie  


