(telefon kontaktowy)
Burmistrz Miasta Sierpca

ul. Piastowska 11a
09-200 Sierpc

WNIOSEK O WYDANIE ZASWIADCZENIA O OBSZARZE REWITALIZACJI

Prosze o wydanie zaswiadczenia w rozumieniu art. 217 § 2 Kodeksu Postepowania
Administracyjnego z dnia 14 czerwca 1960 r., stwierdzajgcego, ze:
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jest objeta obszarem rewitalizacji [zgodnie z uchwatg Nr 708/LXXXVII/2023 Rady
Miejskiej Sierpca z dnia 25 pazdziernika 2023 r., w sprawie wyznaczenia obszaru
zdegradowanego i obszaru rewitalizacji Gminy Miasta Sierpca, (Dz. U. Waqj.
Mazow.2023.11750), zgodnie z art. 8 ust. 1 Ustawy o rewitalizacji z dnia 9 pazdziernika
2015 r.] i podlega prawu pierwokupu nieruchomosci przez gmine (art. 11 ust. 5 ww.
ustawy), oraz jest objeta obszarem Specjalnej Strefy Rewitalizacji, o ktérej mowa
w rozdziale 5 w/w Ustawy o rewitalizaciji.

Whniosek o wydanie zaswiadczenia sktadam celem przedtozenia W ......ceeeeeeveeeeeennnee.

(podpis wnioskodawcy)

W zatgczeniu: dowdd optaty skarbowej za wydanie zaswiadczenia w wysokosci
17,00 zt, ptatna w kasie Urzedu Miejskiego w Sierpcu lub na rachunek bankowy
Nr 10 1240 3204 1111 0000 2905 2770 (zgodnie z ustawq z dnia 16 listopada 2006 r.
o optacie skarbowej).

Termin wydania zaswiadczenia — do 7 dni.

Sposdb odbioru:

o przestanie pocztg na wskazany w nagtowku adres
o osobiscie
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Petnomocnictwo:

W przypadku ustanowienia petnomocnika wymagane jest pisemne petnomocnictwo
wraz z optatg za petnomocnictwo imienne i dowodem uiszczenia optaty skarbowej
(17 PLN). Zgodnie z zatgcznikiem do ustawy o optacie skarbowej zwolnienie z optaty
za petnomocnictwo nastepuje jezeli pethomocnictwo udzielane jest matzonkowi,
wstepnemu, zstepnemu lub rodzenstwu lub gdy mocodawcq jest podmiot okreslony
w art. 7 pkt 1-5 ww. ustawy.

Klauzula informacyjna dla Wnioskodawcow:

1.

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Burmistrz Miasta Sierpca,
ul. Piastowska 11a, 09-200 Sierpc.
Administrator wyznaczyt inspektora ochrony danych, z ktérym mogg sie
Panstwo skontaktowac poprzez adres e-mail: kontakt@dpo24.pl we wszystkich
sprawach dotyczgcych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania
Z praw zwigzanych z przetwarzaniem danych.
Panstwa dane osobowe przetwarzane sg na podstawie art. 6 ust. 1 pkt. c)
Rozporzgdzenia Parlomentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE, 1]. jest to niezbedne do wykonania obowigzku
cigzgcego na Administratorze. Celem przetwarzania danych jest wydanie
zaswiadczeniami  potwierdzajgcego objecie  nieruchomosci obszarem
rewitalizacji, prawem pierwokupu, obszarem Specjalnej Strefy Rewitalizacji.
Panstwa dane osobowe mogq by¢ przekazywane innym organom publicznym
i podmiotom wytgcznie na podstawie obowigzujgcych przepisdw prawa.
Panstwa dane osobowe bedq przechowywane: przez okres wynikajgcy
z obowigzujgcych przepisdw prawa, w szczegdlnosci z ustawy z dnia 14 lipca
1983 roku o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.
Posiadajg Panstwo prawo do zgdania od Administratora danych:

a. dostepu do swoich danych osobowych,

b. sprostowania danych, w przypadku gdy dane sg nieprawidtowe lub

niekompletne,
C. ograniczenia przetwarzania danych,
o ile przepisy prawa nie stanowiq inacze;.

Podanie danych osobowych, jest obowigzkowe: w przypadku nie podania
danych osobowych konsekwencjg bedzie brak mozliwosci redalizacji celu
okreslonego w punkcie 3.
Majg Panstwo réwniez prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych, w przypadku gdy przetwarzanie danych osobowych
naruszytoby przepisy ogdinego rozporzgdzenia o ochronie danych osobowych.

(podpis wnioskodawcy)
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