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Za|ączniknr 9 do SIWZ

Nr sprawy3 ZP- 4IPN12019

lpieczęć wykonawcy/

oSWIADCZENIE2)
w zakre sie wypełnienia obowiązków informacyj nych

przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODOI)

Nazwa wykonawcy ..............

Adres wykonawcy ..............

Numer telefonu ......

Numer faksu/e-mail

OŚwiadczam, Że wYPełniłem obowiązki informacyj ne przewidziane w art. l3lub art. 14 RoDo
wobec osób fizYcznYch, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu
ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.

Podpisano:

(miejscowośó, data)
( podpis i pieczątka Wykonawcy)

l) rozporządzenię Parlamentu Europe.jskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochronyosób firycarYch w związku zPrzetwaxzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takichdanych oraz uchylenia dyrektywy g5/46lw9 (ogólne rozporząózenieo ochronie danych) (Dz. IJrz.UE L 1t9z 04.05.2016, str. l).

2) W PrzYPadku gdY wYkonawca nie Przekazuje danych osobowych innych niź bezpośrednio jego dotyczących lubzachodziwYłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4lub art. 14 ust. 5 RoDotreŚci oŚwiadczenia wYkonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. puez jegowykreślenie).
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