
 
WNIOSEK O ZABEZPIECZENIE ORAZ WYDANIE NAGRANIA Z MONITORINGU 

 

 

Ja* ………………..….………...……………...………….………………………………..………………………………  
(imię i nazwisko oraz nr telefonu) 

 
zamieszkały/a…………………………………………………………….....………...…………………...………………..  

(adres zamieszkania – dotyczy wniosków składanych przez osoby fizyczne) 
reprezentujący 

 
(pieczęć firmowa – dotyczy wniosków składanych przez instytucję) 
 
składam wniosek o zabezpieczenie i wydanie nagrania z monitoringu 

 

od dnia         godz.       do dnia           godz.    

 

Zapis/y z kamer/y 

………………….………………………………………………………………….……………………………. 

…….…………….………………………………………………………………….…………………………… 
(adres) (drzwi wejściowe, korytarz, piętro, plac, parking, itp.) 

W związku z zaistniałym zdarzeniem  

………………….………………………………………………………………….……………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………...… 
Na podstawie przepisów Ustaw/y …………………………………...…..…………………………………………………  

………………….………………………………………………………………….……………………………. 
nr……………………….….……........….. z dnia …………….………...….…..……..….. § ……………….…….….…..  

oświadczam, że posiadam prawny interes do uzyskania w/w nagrania. 

Sygnatura sprawy (dotyczy wniosków składanych przez instytucję) …………………………..…………………..………………. 

Potwierdzam, że zapoznałem/am się z informacjami o przetwarzaniu danych osobowych – nagrania z monitoringu.        

 

         
data i podpis osoby wnioskującej              ………….………………………. 
(data, pieczęć i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania – dotyczy wniosków instytucji)  

 

Potwierdzam prawny interes do zabezpieczenia oraz wydania nagrania z monitoringu. 

     
data, pieczęć oraz podpis pracownika GZM 

 

 

Decyzja Administratora Danych Osobowych Górniczej Spółdzielni Mieszkaniowej w Jastrzębiu-Zdroju dotycząca 

zabezpieczenia i wydania nagrania z monitoringu. 

                                                                                  ZGODA                                 BRAK ZGODY 

     
data, pieczęć oraz podpisy ADO 

 

 

 

Potwierdzam odbiór nagrania z monitoringu. 

         
data i podpis osoby odbierającej                      ………….………………………. 
(data, pieczęć i podpis osoby upoważnionej do odbioru nagrania – dotyczy wniosków instytucji)  

*PROSIMY O UZUPEŁNI ENIE WNIOSKU DRUKOWANYMI LITERAMI 


