Zatgcznik nr 1 do Zarzadzenia nr 52/2020 Wojta Gminy Inowtédz z dnia 30 lipca 2020

W sprawie zasad udzielania doptat w ramach programu Gminna Karta Duzej Rodziny

Whiosek o doplate w ramach programu Gminna Karta Duzej Rodziny
- ulga w oplatach za odpady komunalne za okresod ..................... do

......................

I. (wypetnia Wnioskodawca)

.......................................................................................................................................

.......................................................................................................................................

(e-mail)
Dane dotyczace cztonkéw rodziny wielodzietnej, za ktérych zadeklarowano oplat¢ za odpady komunalne na

terenie Gminy Inowlédz.

Lp. Imig i nazwisko Stopieri pokrewienstwa

II.

Przyznang doplate prosze przekazaé na wskazane konto:

Oswiadczenia:
1. Oswiadczam, ze liczba cztonkéw mojej rodziny we wskazanym okresie ulegta /nie ulegta zmianie *.

2. Oswiadczam, ze jestem swiadona/y odpowiedzialnogci karnej za udzielenie nieprawdziweych informacji
(art. 233 §1 Kodeks Karny).

..............................................

(podpis wnioskodawcy)



KLAUZULA INFORMACYJNA

Zgodnie z art.13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i ich swobodnym przeplywem :
1. Administratorem przetwarzanych danych osobowych jest Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w Inowlodzu,
ul. Spalska 2, 97-215 Inowlddz, adres e-mail: gops@inowlodz.pl

2. Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych: tel: 44 710-12-34 , adres e-mail: iod@inowlodz.pl

3. Celem przetwarzania otrzymanych danych jest prowadzenie postgpowania administracyjnego, takze w
zwigzku z ubieganiem si¢ o §wiadczenie wyplacane lub realizowane przez Gminny O$rodek Pomocy Spotecznej
w Inowlodzu. Przetwarzanie danych osobowych jest wynikiem ztozenia przez Pana/Panig wniosku lub
prowadzenia postgpowania z urzedu.

4. Przystuguje Pani/Panu prawo dostepu do treéci danych oraz ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania, a takze prawo sprzeciwu, zazadania zaprzestania przetwarzania i przenoszenia danych, jak
rowniez prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie oraz prawo do wniesienia skargi do organu
nadzorczego — Prezesa Urz¢du Ochrony Danych Osobowych.

5. Podanie danych jest dobrowolne i uzyskane bezposrednio od osoby, ktorej dane dotycza.

6. Dane udostepnione przez Pania/Pana be¢dg podlegaty udostgpnieniu podmiotom trzecim jedynie w celu
realizacji czynnos$ci wynikajgcych z przepiséw prawa w ramach prowadzonego postgpowania administracyjnego.
Odbiorcami danych mogg byé réwniez instytucje upowaznione z mocy prawa.

7. Dane udostepnione przez Panig/Pana nie beda podlegaly profilowaniu i nie beda przekazywane w celach
marketingowych podmiotom zewnetrznym.

8. Administrator danych nie ma zamiaru przekazywaé danych osobowych do panstwa trzeciego lub organizacji
miedzynarodowe;j.

9. Dane osobowe zgromadzone w celu prowadzonego postgpowania bedg przetwarzane na czas jego trwania i
realizacji wynikajgcego z niego swiadczenia lub wczesniejszego cofnigcia Pana/Pani zgody na ich przetwarzanie
(cofnigcie zgody bedzie jednoznaczne z brakiem mozliwosci realizacji §wiadczenia).

.....................................................................

(datai podpis wnioskodawcy)

IIL.
Potwierdzenie organu rozliczajgcego wplaty o terminowym oplacaniu nalezno$ci za odpady komunalne

Niniejszym potwierdzam/nie potwierdzam+, ze Wnioskodawca w okresie obejmujacym wniosek terminowo

regulowat opfaty.

( pieczatka i podpis pracownika merytorycznego )

IV. Wyliczenie doptaty (wypelnia pracownik GOPS)

Liczba oséb w rodzinie Kwota ulgi Liczba miesiecy Kwota doptaty (kol. 1 x kol. 2 x kol. 3)

( pieczatka i podpis pracownika GOPS )
*niepotrzebne skresli¢




