LIMES

POSREDNICTWO FINANSOWE Oswiedczenie administratora danych osobowych

Administrator i dane kontaktowe administratora

Administratorem danych osobowych jest Sottysik Emil Posrednictwo Finansowe LIMES, ul. Andersa 27/7, 44-330 Jastrzebie-Zdroj, zwanym
dalej agentem. Kontakt z administratorem jest mozliwy za posrednictwem adresu e-mail: kontakt@emilsoltysik.pl lub pisemnie na wyzej
wskazany adres siedziby administratora. We wszystkich sprawach z zakresu ochrony danych osobowych moze Pani/Pan kontaktowaé sie
drogg elektroniczng na adres e-mail lub pisemnie na powyzsze adresy.

Dane klienta

Imie i Nazwisko:

PESEL:

Nr tel.:

E-mail:

OSWIADCZENIE
o przyjeciu informacji w sprawie przetwarzania danych osobowych przez agenta informuje, ze:
1) Administratorem danych osobowych jest Sottysik Emil Posrednictwo Finansowe LIMES, ul. Andersa 27/7, 44-330 Jastrzebie-Zdrdj
2) Dane osobowe w zakresie objetym niniejszym o$wiadczeniem bedga przetwarzane w celu realizacji umowy dotyczacej prezentowania przez
agenta oferty podmiotéw, na rzecz ktérych agent prowadzi ustugi posrednictwa ubezpieczeniowego przez czas nieokreslony. W
szczegolnosci w przypadkach:
e  przedstawienia i poréwnania ofert,
e informowania o konczacych sie umowach lub innych datach zwigzanych z umowa,
e informowania o warunkach zawartych umow,
e informowania w przypadku zmian rynkowych mogacych mieé znaczenie dla klienta,
e  sktadania reklamacji na czynnosci agenta,

3) Oswiadczajacemu przystuguje prawo dostepu do tresci swoich danych, ich poprawianie oraz trwatego usuniecia,

4) Na kazdym etapie realizacji umowy podanie danych osobowych jest dobrowolne, lecz niezbedne do realizacji wyzej wymienionej umowy,
5) W celu przedstawienia optymalnej oferty dane beda automatycznie profilowane,

6) W celu ztozenia wniosku o zmiane lub usuniecie danych, sprzeciwu oraz skargi nalezy skontaktowac sie drogg elektroniczng na adres

kontakt@emilsoltysik.pl lub pisemnie na adres: Sottysik Emil Posrednictwo Finansowe LIMES, ul. Andersa 27/7, 44-330 Jastrzebie-Zdroj,1.

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH DLA AGENTA

OSWIADCZENIA

0 wyrazeniu zgody na otrzymywanie informacji handlowych | o wyrazeniu zgody na uzywanie telekomunikacyjnych urzadzen
drogg elektroniczng (wg art. 10 ust. 2 ust. z dn. 18.07.2002 | koricowych i automatycznych systemoéw wywotujgcych (wg art.
r. o Swiadczeniu ustug drogg elektroniczng) 172 ust. 1 ust. zdn. 16.07.2004 r. Prawo Telekom.)
Czy agent moze pisac¢ e-mail do Pani/Pana? Czy agent moze dzwoni¢ do Pani/Pana?
Ja nizej podpisany/a o$wiadczam, iz: Ja nizej podpisany/a oswiadczam, :

wyrazam zgode nie wyrazam zgody wyrazam zgode nie wyrazam zgody
na otrzymywanie informacji handlowych droga na uzywanie telekomunikacyjnych urzadzen koricowych i
elektroniczng dotyczacych ustug oferowanych przez i za automatycznych systemow wywotujgcych dla celow
posrednictwem Agenta. marketingowych produktow i ustug oferowanych przez Agenta.
data i podpis data i podpis

WYPEENIA AGENT

Zgoda: |:| telefoniczna, D mailowa,l:' osobiscie, data:
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