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Whnioskodawca: Petnomocnik:
(imie i nazwisko, petna nazwa) (imie i nazwisko)
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Burmistrz Sremu
ul. Plac 20 Pazdziernika 1
63 — 100 Srem
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Zatgczniki:

D petnomocnictwo imienne wraz z dowodem uiszczenia optaty skarbowej
(w wysokosci 17,00 zt), w przypadku ustanowienia petnomocnika.

Informacja zgodnie z art. 13 ust. 1i ust. 2 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie
danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.: Administratorem Pani/Pana
danych osobowych jest Burmistrz Sremu reprezentujacy Urzad Miejski
w Sremie z siedziba ul. Plac 20 Pazdziernika 1, 63-100 Srem; inspektorem
ochrony danych Urzedu Miejskiego w Sremie jest Adrian Marcinkowski,
e-mail: iod@srem.pl; dane osobowe przetwarzane bedg celem realizacji
wniosku; odbiorcg danych osobowych bedg podmioty uprawnione na
podstawie przepisdw prawa lub odrebnych uméw; dane osobowe nie bedg
przekazywane do panstwa trzeciego ani organizacji miedzynarodowej; dane
osobowe beda przetwarzane przez okres niezbedny do realizacji celow
przetwarzania, lecz nie krécej niz okres wskazany w przepisach dotyczgcych
archiwizacji; posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych, prawo
ich sprostowania, usuniecia, ograniczenia przetwarzania, prawo do
przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofniecia zgody;
ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, ktorym jest
Prezes Urzedu Ochrony Danych; Pani/Pana dane nie bedg przetwarzane
W sposob zautomatyzowany, w tym rowniez w formie profilowania.

Wyrazam dobrowolng zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla
potrzeb niezbednych do realizacji wniosku.
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