
 
                                           Izabelin C, dnia                                              

 

                                                                          
imię i nazwisko kobiety 

 

 

                                                                         
adres zamieszkania kobiety 

 

 

                                                                                        

imię i nazwisko mężczyzny 

 

 

                                                                          
adres zamieszkania mężczyzny 

 

URZĄD STANU CYWILNEGO IZABELIN 

ul. 3 Maja 42 

05-080 Izabelin C    
 

 

ZGŁOSZENIE JUBILEUSZU DŁUGOLETNIEGO POŻYCIA MAŁŻEŃSKIEGO 

 
Informujemy, że będziemy obchodzić/obchodziliśmy w                        roku 50-lecie pożycia 

małżeńskiego. Związek małżeński został zawarty dnia                                                                                   

w Urzędzie Stanu Cywilnego w                                                                                                                       

Prosimy o podjęcie działań związanych z nadaniem Medali za Długoletnie Pożycie Małżeńskie.  

  

MĘŻCZYZNA 

 

KOBIETA 

Imię (imiona) i nazwisko 

 

 

 

 

 

 

 

Poprzednie nazwisko (rodowe,  

z poprzedniego małżeństwa, sprzed 

zmiany w trybie administracyjnym) 

  

Imię ojca 

 

  

Imię matki 

 

  

Nazwisko rodowe matki 

 

  

Data i miejsce urodzenia 

 

 

  

Numer PESEL 

   

  

Nr dowodu osobistego 

 

  

Obywatelstwo 

 

  

Adres zameldowania na pobyt 

stały* 

 

 

  

* Adres uznawany przez Kancelarię Prezydenta RP za adres do korespondencji, na który zostanie przesłane zawiadomienie o nadaniu medalu 

 

Podpisy  

małżonków:    ....................................................................        ............................................................................ 



 
 

                                                KLAUZULA  INFORMACYJNA  PRZETWARZANIA  DANYCH  OSOBOWYCH 

Część informacyjna 

        Zgodnie z Rozporządzeniem 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, dalej: Rozporządzenie) informujemy, że: 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Wójt Gminy Izabelin, zwany  dalej Administratorem.  

2. Jeśli ma Pani/Pan pytania dotyczące sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w zakresie działania Gminy 

Izabelin, a także przysługujących Pani/Panu uprawnień, może się Pani/Pan skontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych w Gminie 

Izabelin za pomocą adresu iod@izabelin.pl 

3. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane na podstawie Pani/Pana zgody, zgodnie z  art. 6 ust. 1 lit. a Rozporządzenia RODO w celu 

zrealizowania Pani/Pana wniosku. 

4. Ma Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych. 

5. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest obowiązkowe, a konsekwencją niepodania danych osobowych będzie brak 

możliwości zrealizowania wniosku. 

6. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres oraz w zakresie wymaganym przez przepisy powszechnie obowiązującego 

prawa, w szczególności ze względu na cele archiwalne w interesie publicznym, cele badań naukowych lub historycznych lub cele 

statystyczne.  

7. Pani/Pana dane osobowe mogą być przekazywane następującym kategoriom odbiorców: 

• podmiotom, które przetwarzają dane osobowe, dla których Administratorem jest Gmina Izabelin, na podstawie przepisów prawa lub 

stosownych umów; 

• organom władzy publicznej oraz podmiotom wykonującym zadania publiczne lub działającym na zlecenie organów władzy publicznej, 

w zakresie i celach, które wynikają z powszechnie obowiązującego prawa. 

8. Pani/Pana dane nie będą przekazywane do państw trzecich. 

9. W sytuacji przetwarzania Pani/Pana danych osobowych z naruszeniem przepisów prawa, w tym w szczególności Rozporządzenia, 

przysługuje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

10. Pani/Pana dane będą w serwisach Administratora przetwarzane w sposób zautomatyzowany, ale nie będą podlegały profilowaniu. 

Zapoznałam/em się z treścią klauzuli. 

 

 

………………………………………………………………… 

  (data i podpis kobiety ) 

 

 

 

…………….………………………..…………………………… 

  (data i podpis mężczyzny ) 

                                                                ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH      

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich  danych osobowych w celu podjęcia działań niezbędnych do nadania przez Prezydenta RP 

Medali za Długoletnie Pożycie Małżeńskie.  

 

 

………………………………………………………………… 

(data i podpis kobiety) 

 

……………………………………………..……………………. 

                   (data i podpis mężczyzny ) 

                                              

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie numeru telefonu 

przez Wójta Gminy Izabelin, wyłącznie w celu realizacji niniejszej sprawy.  

 

 

 
    (numer telefonu) 

 

………………………………………………………………… 

(data i podpis kobiety) 

 

                                                           

         (numer telefonu) 

 

……………………………………………..……………………. 

                   (data i podpis mężczyzny ) 
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