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Osoba poszukiwana:

Nazwisko(a).........................................................................................................................................................
(dla mężatek również nazwisko panieńskie)

Imię (Imiona)........................................................................................................................................................
Data urodzenia........................................... Miejsce urodzenia............................................................................
Imiona rodziców...................................................................................................................................................
(nazwisko panieńskie matki)

Zawód............................................ Stopień i przydział wojskowy......................................................................
Narodowość i obywatelstwo................................................................................................................................
Ostatnie miejsce zamieszkania............................................................................................................................
(numer telefonu)

Data i miejsce ostatniej wiadomość.....................................................................................................................
(data zgonu)
Inne informacje (okoliczności zaginięcia, numer poczty polowej u byłych wojskowych, nazwiska i adresy osób, które mogą udzielić informacji o osobie poszukiwanej, miejsce pracy, dane o członkach rodziny itp.)

Instytucje do których zwracała się osoba poszukująca 
..............................................................................................................................................................................
Poszukujący:

Nazwisko................................................................................ Imię......................................................................
(dla mężatek również nazwisko panieńskie)

Data i miejsce urodzenia......................................................................................................................................
Imiona rodziców........................................................ Stopień pokrewieństwa....................................................






             do osoby poszukiwanej

Adres....................................................................................................................................................................
Numer telefonu, e-mail ........................................................................................................................................
                                                                                                                                                                          Dane personalne prosimy wypełnić pismem drukowanym.                                                                verte !
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich ww. danych osobowych przez Polski Czerwony Krzyż w związku 
ze złożonym wnioskiem w sprawie poszukiwania osoby/osób lub uzyskania zaświadczenia dotyczącego losów wojennych.
Wyrażam zgodę na przekazanie mojego adresu stowarzyszeniom krajowym Czerwonego Krzyża / Czerwonego Półksiężyca 
i Arolsen Archives – Międzynarodowemu Centrum Prześladowań Nazistowskich  za pośrednictwem których będą prowadzone poszukiwania oraz osobie poszukiwanej lub, jeśli nie żyje, innym odnalezionym krewnym, bądź osobom mającym związek 
z prowadzoną sprawą.

Data ………………………………    



 Podpis …………………………………...................
Zgodnie z art. 13 ust. 1 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, iż:
1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Polski Czerwony Krzyż, ul. Mokotowska 14, 00-561  Warszawa
2) inspektorem ochrony danych w Polskim Czerwonym Krzyżu jest Pan Andrzej Antoń, adres E-mail: iod@pck.org.pl
3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu poszukiwania osoby/osób lub uzyskania zaświadczenia potwierdzającego losy wojenne na podstawie art. 6 ust 1 pkt a ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

4) odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą stowarzyszenia krajowe Czerwonego Krzyża i Czerwonego Półksiężyca, 

Arolsen Archives – Międzynarodowe Centrum Prześladowań Nazistowskich oraz Delegatury Międzynarodowego Komitetu Czerwonego Krzyża
5) Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego / organizacji międzynarodowej
6) Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do zakończenia poszukiwań osoby/osób lub uzyskania zaświadczenia dotyczącego losów wojennych, a także po jego zakończeniu w celach związanych z archiwizacją danych osób poszukiwanych w bazie danych zarządzanej przez Polski Czerwony Krzyż
7) posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania (jeżeli przetwarzanie odbywa się na podstawie zgody), którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem
8) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.
9) podanie przez Pana/Panią danych osobowych jest niezbędne do wykonania zleconego zadania publicznego 
w oparciu o Konwencje genewskie o ochronie ofiar wojny z dn. 12 sierpnia 1949 r. oraz Protokołów dodatkowych do tych Konwencji z dn. 08 czerwca 1977 r. i z dn. 08 grudnia 2005 r. Jest Pani/Pan zobowiązana/y do ich podania, a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie nie przyjęcie wniosku 
o poszukiwania osoby/osób lub uzyskania zaświadczenia dotyczącego losów wojennych 
10) Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany w tym również w formie profilowania. 

Data ………………………………    



      Podpis ………………………………………….
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