Whiosek o udost¢pnienie informacji, poprawienie, usunigcie lub
zablokowanie danych osobowych zebranych w ramach amerykanskiego
programu $ledzenia Srodkow finansowych nalezacych do terrorystow -
Terrorist Finance Tracking Program (TFTP)

Formularz C — Artykul 16 Wniosek o poprawienie, usuni¢cie lub
zablokowanie danych

1. Nazwisko:

2. Imiona

3. Nazwisko panienskie:

4. Adres zamieszkania:

5. Nazwa banku:

6. Adres banku:

7. Numer konta:

8. Prosze: (a) doktadnie wskaza¢ zidentyfikowana operacj¢ finansowa/dane, ktéra Pana/Pani
zdaniem sa niedokladne lub byly przetwarzane niezgodnie z umowa TFTP, razem z opisem
operacji, data 1 innymi identyfikujacymi ja szczegd6towymi informacjami; (b) wskaza¢ na
konkretne materiaty, ktore powinny zosta¢ poprawione, usuni¢te lub zablokowanie, razem
z doktadnymi cytatami poszczegolnych paragraféw, zdan 1 stow, ktore maja zosta¢ zmienione,
usunig¢te lub zablokowane; (c) napisa¢ o$wiadczenie czemu informacje sa niedoktadne lub



niepetlne, wraz z dowodami; oraz (d) dotaczy¢ niezbedne materiaty i1 informacje (jesli
zachodzi taka potrzeba) wraz ze wskazaniem miejsca/fragmentu, w ktorym powinny by¢
dotaczone, wraz z dowodem obowiazywania/wazno$ci nowych lub dodatkowych informacji.
Jesli chcialby Pan/chcialaby Pani  poprawi¢ lub doda¢ jakies informacje, prosze
zaproponowac¢ konkretny zapis zadanych zmian lub uzupelien. Na koncu prosz¢ wskazac,
czy kontaktowat si¢ Pan/kontaktowata si¢ Pani ze swoja instytucja finansowa w celu zmiany,
usunigcia lub zablokowania informacji, ktore Pana/Pani zdaniem sa niedoktadne i jesli tak,
jakiej odpowiedzi udzielita instytucja finansowa.

Podpis Wnioskodawcy Data

Podpis organu ochrony danych osobowych Data

Dalsze informacje mogq by¢ dostarczone w oddzielnym dokumencie. Jesli dostarczy Pan/Pani
oddzielny dokument, uprzejmie prosze o wyrazne wskazanie czy zgadza sie Pan/Pani na jego
przekazanie do Departamentu Skarbu Stanow Zjednoczonych Ameryki.



