
 

 

Centrum Pomocy Dzieciom 

Stowarzyszenia KLANZA w Białymstoku 

15 - 691 Białystok, ul. gen. F. Kleeberga 8 

Tel./085/652-54-94, 690 955 000 

 

 

Ja, niżej podpisana/-y  .....................................................................................................(imię i nazwisko) 

urodzona/-ny w ................……...........................(miejscowość) dnia ....................................…………… 

zamieszkała/-y.............................................................................................................(adres zamieszkania) o 

numerze kontaktowym telefonu......…...................................... wyrażam zgodę na udzielanie pomocy 

interdyscyplinarnej (psychologicznej, prawnej, pedagogicznej, psychiatrycznej, terapeutycznej), 

interwencyjnej i superwizyjnej mi oraz mojemu dziecku w ramach działania Centrum Pomocy Dzieciom 

Stowarzyszenia KLANZA w Białymstoku. 

Oświadczam, że: 

− jestem osobą zameldowaną na terenie Miasta Białystok bądź deklaruje w rocznym zeznaniu Miasto 

Białystok jako miejsce płatności podatku dochodowego od osób fizycznych 

− zapoznałam/-em się z treścią zasad korzystania z pomocy w Centrum Pomocy Dzieciom 

Stowarzyszenia KLANZA w Białymstoku umieszczonych na stronie internetowej www.centrum-

klanza.pl i je akceptuję, 

− jestem świadoma/-y, że odbycie przeze mnie wstępnej rozmowy w ramach pierwszej konsultacji nie 

gwarantuje objęcia pomocą w tut. Centrum. 

 

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

miejscowość, data            podpis czytelny 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Obowiązek informacyjny dla opiekunów prawnych w związku z przetwarzaniem danych osobowych: 

 

1. Administratorem danych osobowych jest PSPiA KLANZA Oddział Białostocki (dalej: 

„ADMINISTRATOR”), z siedzibą: ul. Witosa 15B lok. 12, 15-660 Białystok. Z Administratorem 

można się kontaktować pisemnie, za pomocą poczty tradycyjnej na adres: ul. Witosa 15B lok. 12, 15-

660 Białystok lub drogą e-mailową pod adresem: bialystok@klanza.org.pl. 
2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można się skontaktować pod adresem 

mailowym: iodo@rt-net.pl. 
3. Dane osobowe Pani/Pana oraz dane dziecka są przetwarzane na podstawie rozporządzenia 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). 
4. Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych odbywa się w związku z: 

a) przyjęciem zgłoszenia do Centrum Pomocy Dzieciom oraz podjęciem decyzji o objęciu 

pomocą Pani/Pana oraz dziecka– art. 6 ust. 1 lit. b RODO oraz art. 9 ust. 2 lit. d RODO – dane 

będą przechowywane przez okres korzystania przez Pana/Pani dziecko z usług Administratora. 

W przypadku negatywnej rozpatrzenia wniosku dane będą usuwane niezwłocznie po podjęciu 

decyzji.  

b) dochodzeniem i obroną  roszczeń – art. 6 ust. 1 lit. f RODO – dane będą przechowywane przez 

3 lata.   

5. Przetwarzanie Pani/Pana dziecka danych osobowych odbywa się w związku z przyjęciem zgłoszenia 

do Centrum Pomocy Dzieciom oraz podjęciem decyzji o objęciu pomocą– art. 6 ust. 1 lit. b RODO – 

dane będą przechowywane przez okres korzystania przez Pana/Pani dziecko z usług Administratora. 

W przypadku negatywnej rozpatrzenia wniosku dane będą usuwane niezwłocznie po podjęciu decyzji.  
6. Dane osobowe nie pochodzą od stron trzecich. 

7. Administrator nie zamierza przekazywać danych osobowych do państw trzecich. 

8. Administrator będzie przekazywał dane osobowe innym podmiotom, tylko na podstawie przepisów 

prawa oraz umów powierzenia przetwarzania danych osobowych, w tym do dostawców usług 

teleinformatycznych. 

9. Posiada Pan/ Pani prawo do:  
a) żądania dostępu do danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania;  

b) wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, a także o prawie do przenoszenia danych;  

c) wniesienia skargi na działania Administratora do Prezesa Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych. 

10. Podanie danych osobowych jest konieczne, aby móc zgłosić się do Centrum Pomocy Dzieciom.  
11. Administrator nie przewiduje zautomatyzowanego podejmowania decyzji. 

 

 

Ja, ………………………………………….. potwierdzam zapoznanie się z informacją o przetwarzaniu moich 

danych osobowych oraz mojego dziecka ……………………………………………………(imię i nazwisko 

dziecka) 

 

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

 

Data        podpis Rodzica/Opiekuna 

prawnego/Osoby sprawującej pieczę zastępczą 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Deklaracja potrzeby objęcia pomocą  

przez Centrum Pomocy Dzieciom Stowarzyszenia Klanza w Białymstoku  

 

Prosimy o obligatoryjnie zaznaczenie co najmniej jednego punktu  

□ pomoc dziecku krzywdzonemu oraz rodzicom/opiekunom 

□ pomoc dziecku oraz rodzicom/opiekunom będącym w procedurach prawnych 

□ pomoc dziecku w kryzysie psychicznym po zdarzeniu traumatycznym oraz jego rodzicom/opiekunom  

□ pomoc młodzieży z diagnozą zaburzeń zachowania w ramach terapeutycznego oddziału dziennego 

(grupa PIOT) 

□ pomoc dla członków rodzin z dziećmi z orzeczeniem niepełnosprawności  

□ pomoc kobietom w okresie okołoporodowym  

 

Prosimy o obligatoryjnie zaznaczenie co najmniej jednego punktu  

Zgłoszenie: 

□ z inicjatywy własnej 

□ na podstawie skierowania (skierowanie znajduje się na stronie www.centrum-klanza.pl w zakładce do 

pobrania)  

Z jakiej instytucji? .......................................................................................................... 

 

http://www.centrum-klanza.pl/

