Gminny Zakład Komunalny w Korczynie                                     Korczyna, dnia ………………………..
ul. Rynek 18 A

38-420 Korczyna

WNIOSEK O ZAWARCIE UMOWY 

O ZAOPATRZENIE W WODĘ/ ODPROWADZANIE ŚCIEKÓW *

WNIOSKODAWCA:


Zwracam się z prośbą o zawarcie umowy na dostawę wody / odprowadzanie ścieków* do mojej posesji położonej w ………………….….., ul. ………………..…..………….., nr działki:…………..….. .
Oświadczam, że jestem:

· właścicielem posesji,

· współwłaścicielem,

· zarządcą,

· dzierżawcą

· ...............................................................        

Prawdziwość danych potwierdzam własnoręcznym podpisem










………………………………….…












        czytelny podpis        

Zgodnie z art. 13 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.(Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016) informuję się, iż

1. Administratorem danych osobowych jest Gminny Zakład Komunalny z siedzibą w Korczynie ul. Rynek 18a, 38-420 Korczyna reprezentowany przez Kierownika, Kazimierz Prajsnar: tel. 502 352 087

2. Dane kontaktowe do Inspektora ochrony danych: iodkorczyna@gmail.com;

3. Podstawą prawną przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust 1 lit b, c.
4. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu korzystania z naszych usług.

5. Dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej;

6. Pani/Pana dane osobowe przechowywane będą przez okres wymagany przepisami prawa,

7. Osoba, której dotyczą dane osobowe ma prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych jeżeli zachodzą przesłanki do tych uprawnień i nie są ograniczone poprzez inne przepisy prawne;

8. Osoba, której dotyczą dane osobowe ma  prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego gdy uzna, że przetwarzanie danych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.;

9. Dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany w tym również nie będą podlegać profilowaniu.
Imię i Nazwisko (nazwa firmy)..............................................................................................................


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


Seria i numer dowodu osobistego..........................................................................................................


NIP, REGON**......................................................................................................................................


Adres zamieszkania................................................................................................................................


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


Adres do korespondencji........................................................................................................................


Telefon....................................................................................................................................................











*     niepotrzebne skreślić
**   dotyczy osób prowadzących działalność gospodarczą

