
Załącznik do Program dla seniorów „Koperta życia” 

 

Zduńska Wola, dn. ………………… 

 

 

        Prezydent Miasta Zduńska Wola  

ul. Stefana Złotnickiego 12 

     98-220 Zduńska Wola  

 

 

Wniosek o przyznanie zestawu „Koperta życia” 

 

Część I – Dane Wnioskodawcy 

1. Nazwisko 

 

2. Imię, imiona 

 

3. Data urodzenia (dzień/miesiąc/rok)                                                    

--     

4. Miejsce zamieszkania: 

- ………………………………… …………............…………………………. 

        Kod pocztowy                               Miejscowość                                                Ulica/nr domu/nr lokalu  

 

 

 

Część II – Oświadczenie 

 

Oświadczam, że dane zawarte we wniosku są zgodne ze stanem faktycznym. 

 

 

 

                                                                                                      

                     ………………………………………… 
                                                                                                 (czytelny podpis Wnioskodawcy) 

                                                                                                      



Klauzula informacyjna 

Na podstawie przepisów o ochronie danych osobowych informuję, iż: 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Prezydent Miasta Zduńska Wola, 98-220 Zduńska 

Wola, ul. Stefana Złotnickiego 12, tel.: 43 825-02-00, e-mail: urzad_miasta@zdunskawola.pl. 

2. Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym można się skontaktować poprzez adres 

e-mail: iod@zdunskawola.pl. 

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na potrzeby rozpatrzenia Wniosku o przyznanie zestawu 

„Koperta życia”, zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. e 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) oraz uchwałą nr XVI/294/19 Rady Miasta 

Zduńska Wola z dnia 21 listopada 2019 r. w sprawie Programu dla seniorów „Koperta życia”. 

4. Dane osobowe będą przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celu przetwarzania oraz 

realizacji obowiązku archiwizacyjnego wynikającego z instrukcji kancelaryjnej przez okres 5 lat. 

5. Przysługuje Pani/Panu: 

1) prawo dostępu do danych oraz otrzymania ich kopii; 

2) prawo do sprostowania danych; 

3) prawo do usunięcia danych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie następuje w celu wywiązania 

się z obowiązku wynikającego z przepisu prawa lub w ramach sprawowania władzy publicznej; 

4) prawo do ograniczenia przetwarzania danych, przy czym przepisy odrębne mogą wyłączyć 

możliwość skorzystania z tego prawa; 

5) prawo do cofnięcia zgody na przetwarzanie danych osobowych w dowolnym momencie bez 

wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej 

cofnięciem; 

6) prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

6. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest niezbędne do wydania zestawu „Koperta życia”,        

a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie pozostawienie wniosku bez rozpatrzenia. 

 

 

mailto:iod@zdunskawola.pl

