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ZASWIADCZENIE STWIERDZAJACE BRAK
Urzad Miejski OKOLICZN_OSCI WYLACZAJACYCH ZAWARCIE Data wydania:
‘@ Plistskii MALZENSTWA PRZED DUCHOWNYM 03.04.2019r.

(SLUB KONKORDATOWY)

Podstawa Prawna:
e Ustawa prawo o aktach stanu cywilnego z dnia 28 listopada 2014r.

e Kodeks rodzinny i opiekunczy z dnia 25 lutego 1964r.

e  Konkordat

e Ustawa o oplacie skarbowej z dnia 16 listopada 2006r.

e Rozporzadzenie Ministra Finansow z dnia 28.09.2007 r. w sprawie zaptaty oplaty skarbowe;j.
I. Wymagane dokumenty

» do wgladu — dokumenty stwierdzajgce tozsamos¢
w przypadKu, gdy jedng z 0séb jest cudzoziemiec

» odpis aktu urodzenia wraz z thumaczeniem dokonanym przez thumacza przysiggtego
» dokument stwierdzajacy, ze zgodnie z wlasciwym prawem moze zawrze¢ matzenstwo

II. Oplaty:
e Oplata skarbowa w kwocie — 84 zl.
Oplate mozna uisci¢ gotowka w Kasie Urzedu Miejskiego w Plonsku lub dokona¢ operacji kartg platnicza

lub bezgotéwkowo na rachunek bankowy nr 95 8230 0007 0004 5636 2000 0092 w Banku Spotdzielczym
w Plonsku.

e  Osoby zamierzajgce zawrze¢ malieristwo na terenie innego USC dokonujg oplaty na konto gminy,
na terenie ktorej odbedzie si¢ Slub.
1II. Termin zalatwienia sprawy
Niezwiocznie.
Iv. Jednostka odpowiedzialna
Urzad Stanu Cywilnego (USC), ul. Plocka 39, 09 -100 Plonsk,
V. Tryb odwolawczy
Nie przystuguje.
VI. Uwagi

Zaswiadczenie o braku okolicznosci wylaczajacych zawarcie malzenstwa wazne jest 6 miesigcy
od daty jego wystawienia.
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KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporzagdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzgdzenie o ochronie danych ,RODO”), informujemy o zasadach przetwarzania
Pani/Pana danych osobowych oraz o przystugujgcych Pani/Panu prawach z tym zwigzanych.

1. Administratorem danych Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Miasta Ptonsk z siedzibg
w Ptonisku ul. Ptocka 39, 09-100 Ptonsk, adres e-mail: burmistrz@plonsk.pl, tel. 23 662 26 91 lub
23 663 13 00.

2. Jesli ma Pani/Pan pytania dotyczace sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych
osobowych, a takze przystugujgcych Pani/Panu uprawnien, moze sie¢ Pani/Pan skontaktowac
z Inspektorem Ochrony Danych Urzedu Miejskiego w Ptofsku za pomocag adresu e — mail:
iod@plonsk.pl lub telefonicznie tel. 23 663 13 61 albo pisemnie na adres siedziby administratora.

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg w celu wypetnienia obowigzku prawnego
cigzacego na administratorze, wynikajgcego z przepiséw ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r.
Kodeks postepowania administracyjnego oraz rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 8 stycznia
2002 r. w sprawie organizacji przyjmowania i rozpatrywania skarg i wnioskow.

4. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu:

a) wydania zaswiadczenia dot. zawarcia zwigzku matzerniskiego ($lub konkordatowy);
b) archiwalnym.

5. W zwigzku z przetwarzaniem danych w celach o ktérych mowa w pkt 4, odbiorcami Pani/Pana
danych osobowych mogg by¢ organy wiadzy publicznej oraz podmioty wykonujgce zadania
publiczne lub dziatajgce na zlecenie organéw wiadzy publicznej, w zakresie i w celach, ktére
wynikajg z przepiséw powszechnie obowigzujgcego prawa.

6. Pani/Pana dane osobowe nie bedg przekazywane do panstw trzecich, a wiec poza teren
Europejskiego Obszaru Gospodarczego (EOG) oraz do organizacji miedzynarodowych.

7. Pani/lPana dane osobowe bedg przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celu
okreslonego w pkt 4 a, a po tym czasie przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji
kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazéw akt oraz instrukcji w sprawie organizacji
i zakresu dziatania archiwéw zaktadowych.

8. W zwiagzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych przystugujg Pani/Panu nastepujgce
uprawnienia:

a) prawo dostepu do tresci swoich danych,

b) prawo do zgdania sprostowania (poprawiania) danych osobowych — w przypadku gdy dane sg
nieprawidtowe lub niekompletne;

c) prawo do zgdania usunigecia danych osobowych (tzw. prawo do bycia zapomnianym),
w przypadkach okreslonych w art.17 ogélnego rozporzgdzenia o ochronie danych,

d) prawo do zgdania ograniczenia przetwarzania danych osobowych w przypadkach okreslonych
w art.18 ogblnego rozporzgdzenia o ochronie danych,

e) prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych, z przyczyn
zwigzanych z Pani/Pana szczeg6lng sytuacja.

9. Przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych w Warszawie ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie
Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy rozporzgdzenia.

10. Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym i ma charakter
obowigzkowy, gdyz przestanke przetwarzania danych osobowych stanowi przepis prawa.

11. Pani/Pana dane osobowe nie bedg przetwarzane w sposéb zautomatyzowany (w tym w formie

profilowania), mogacy wywolywaé wobec Pani/Pana skutki prawne lub w podobny sposéb
istotnie wplywaé na Pani/Pana sytuacje.
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(Podpis kobiety)

Oséwiadczamy, ze zgodnie z art. 25§81 i 2 oraz art.88§1 Kodeksu rodzinnego i opiekuriczego (Dz.U. 1964 nr 9 poz. 59), ze po
zawarciu maizeristwa bedziemy nosié¢ nazwiska:

IVIQZCZYZINA. ....ccevvemanssssssssssssssssssssassssms s ssssisssssssssssssssssan s sussenss s sesess
KOBIRLA......ccooirnncrmssissississasssssisresassnsaassase e mamagssensasssno A AT
DIZEECi . cveveuveeereessessuesessesesessase sesasbeasseanes shesasauaaatas s saRRen sh e n e Sad e S b0
Mam/nie mam dzieci z osobg, z ktérg zamierzam zawrzeé matzenstwo.
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