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Miejscowość, data

Osoba wnioskująca:

                    

(imię i nazwisko)

Adres

Telefon

Pan
Roman Smogorzewski
Prezydent Miasta Legionowo

WNIOSEK O WYDANIE ZAŚWIADCZENIA O REWITALIZACJI

Proszę o wydanie zaświadczenia potwierdzającego, że działka lub działki o numerze

obręb  położona lub położone w Legionowie, przy ulicy

nie znajduje lub nie znajdują się na obszarze rewitalizacji oraz w Specjalnej Strefie 
Rewitalizacji.

Niniejsze zaświadczenie niezbędne jest mi do:

Zaświadczenie proszę:

wysłać pocztą

zaświadczenie odbiorę osobiście w siedzibie Urzędu Miasta Legionowo, Referat 

Strategi i Funduszy Zewnętrznych, ul. Piłsudskiego 41, 05-120 Legionowo

(niepotrzebne skreślić lub usunąć)

Opłata skarbowa w wysokości 17 zł na podstawie art. 1 ust. 1 pkt. 1) lit b) ustawy o opłacie skarbowej 
z dnia 16 listopada 2006 r. (Dz. U. 2019. 1000  t.j.)
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Klauzula informacyjna

Na podstawie art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem 
danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE (tzw. RODO) przyjmuję do wiadomości, że:

 administratorem moich danych osobowych jest Prezydent Miasta Legionowo
z siedzibą ul. Józefa Piłsudskiego 41, 05-120 Legionowo:

kontakt do Inspektora Ochrony Danych Osobowych - Norbert Ciecierski, 
iod@um.legionowo.pl

 moje dane osobowe będą przetwarzane w celu określonym we wniosku na podstawie 
art. 6 ust. 1 pkt c) RODO; 

 moje dane nie będą przekazywane innym odbiorcom; moje dane zostaną przekazane 
organom kontrolnym; 

 moje dane nie będą przekazywane do państw trzecich lub organizacji 
międzynarodowych;

 moje dane będą przechowywane  zgodnie z kategoria archiwalną  5 lat ;

 mam prawo do dostępu, poprawy, sprostowania lub usunięcia podanych danych, 
wnioskowania o ograniczenie lub wniesienie sprzeciwu wobec ich przetwarzania;

 mam prawo do cofnięcia zgody na przetwarzanie moich danych osobowych
w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego 
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem;

 w razie niezgodnego z prawem przetwarzania danych mam prawo do wniesienia 
skargi do Urzędu Ochrony Danych Osobowych ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa; 

 podanie moich danych osobowych (tj. imię i nazwisko, adres zamieszkania, numer 
telefonu,) jest dobrowolne jednak niezbędne do wystawienia zaświadczenia o 
rewitalizacji;

 zgromadzone dane nie będą służyły do profilowania.

Czytelny podpis osoby wnioskującej
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