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Babice, dnia ………………………………………………………………………... 

 
................................................................................................................ 
/imię i nazwisko/ 
 
................................................................................................................ 
/ulica i numer domu/  
 
................................................................................................................ 
/kod pocztowy i miejscowość/ 
 
................................................................................................................ 
/numer telefonu/  

 
 

PODANIE 
 

Zwracam się z prośbą do Gospodarki Komunalnej w Babicach Sp. z o.o.o o …………………….…………….. 

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

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
 
 
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Gospodarkę Komunalną w Babicach sp. z o.o., ul. Kardynała 
Wyszyńskiego 35, 32-551 Babice w celu przygotowania i przekazania Pani/Panu odpowiedzi na podstawie wyrażonej zgody, zgodnie 
Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych 
w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 
95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych).  

 
 
 
................................................................................................................ 
Czytelny podpis składającego podanie 


