Krakow , dn. ...ccooovveniiiiieeennn .

Adres ( nr telefonu)*
Centrum Pogrzebowe KLEPSYDRA Sp. z o.0.
Cmentarz Komunalny
w Podgoérkach Tynieckich w Krakowie
ul. Wielogérska 16, 30-398 Krakow

WNIOSEK O UJAWNIENIE W EWIDENCJI CMENTARNEJ

Prosze o ujawnienie w ewidencji Zarzgdu Cmentarzy Komunalnych w Krakowie przystugujacego prawa do

1. grobu ziemnego, zlokalizowanego na Cmentarzu Komunalnym w Podgdrkach Tynieckich w Krakowie,

na podstawie:

- przedtozonych dokumentéw wykazujgcych pokrewienstwo/powinowactwo do osoby/oséb pochowanych w grobie.
Zgodnie z ktérymi jestem .................../podac rodzaj pokrewienstwa/powinowactwa i stopien/ ,

- wyroku sadu,

- dyspozycji zmartego dysponenta,

- umowy cywilnoprawnej,

- postanowienia sgdu o stwierdzeniu nabyciu spadku/ notarialnego poswiadczeniem dziedziczenia,**.

z pochowanym w grobie....................... podac imig¢ i nazwisko zmartego, do ktérego dokumentuje sie
pokrewiehstwo/powinowactwo/

Nr akt grobu/nisSzy UrNOWE] ..........ccvveeiviiiieeriiieee e
Odpowiedz na pismo prosze przesta¢ pocztg** / odbiore osobiscie

*kk

Czytelny podpis wnioskodawcy

* podanie telefonu nie jest obowigzkowe
** niepotrzebne skresli¢

*** W przypadku braku odbioru odpowiedzi na pismo w terminie do 6 tygodni od dnia ztoZenia druku, pismo zostanie wystane za
posrednictwem Poczty Polskiej na wskazany adres

Cmentarz Komunalny i Krematorium w Podgoérkach Tynieckich w Krakowie
Adres: 30-398 Krakéw, ul. Wielogérska 16 | Infolinia: 12 352 44 44

Krematorium Kancelaria Cmentarza:
+48 502 930 170 +48 502 930 185
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Klauzula informacyjna dla klientéw Centrum Pogrzebowe KLEPSYDRA Sp. z o0.0.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia w sprawie ochrony o0so6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w

sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzgdzenie o ochronie danych) dalej jako

RODO informujemy, ze:

1)

2)

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Centrum Pogrzebowe KLEPSYDRA Sp. z 0.0. z siedzibg w todzi 94-247, ul.
Solec 5, dane kontaktowe: tel. 12 352 44 44 e-mail: kancelaria@klepsydra.pl
Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda:
a) w celu wykonania umowy, ktorej jest Pani/Pan strong, (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. b; RODO),
b) w celu podjecia dziatah na Pani/Pana zadanie na podstawie Pani/Pana wniosku, przed zawarciem umowy (np. zezwolenie
na kremacje, zezwolenie na przewiezienie zwtok),
c) w celach archiwalnych (dowodowych) bedgcych realizacjg prawnie uzasadnionego interesu Administratora Danych
Osobowych zabezpieczenia informacji na wypadek prawnej potrzeby wykazania faktéw (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f
Rozporzadzenia),
d) w celu realizacji prawnie uzasadnionych intereséw administratora danych, dochodzenie roszczeh) podstawa prawna: art. 6
ust. 1 lit. f; RODO),
W kazdej chwili przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych
na podstawie wskazanej w lit. c i d powyzej. Administrator zaprzestanie przetwarza¢ Pani/Pana dane osobowe, chyba ze
bedzie w stanie wykazac¢, ze w stosunku do Pani/Pana danych osobowych istniejg dla Administratora danych wazne prawnie
uzasadnione podstawy, ktére sg nadrzedne wobec intereséw Pani/Pana, praw i wolnosci lub Pani/Pana dane osobowe bedg
Administratorowi niezbedne do ewentualnego ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen,
e) na podstawie Pani/Pana zgody (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. a; RODO).
W kazdej chwili przystuguje Pani/Panu prawo do wycofania zgody na przetwarzanie danych osobowych, ale cofniecie zgody
nie wptywa na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie Pani/Pana zgody przed jej wycofaniem.
Odbiorca Pani/Pana danych osobowych s3:
a) Zaktad Ubezpieczen Spotecznych, Towarzystwa Ubezpieczeniowe, Banki, Urzedy skarbowe, Krematoria, Urzedy Stanu
Cywilnego.
b) Podmioty, ktére przetwarzajg Pani/Pana dane osobowe w imieniu Administratora Danych Osobowych na podstawie zawartej

z Administratorem Danych Osobowych umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych (tzw. podmioty
przetwarzajace).

Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do wykonania umowy, ktorej jest Pani/Pan strong oraz
przez okres nie diuzszy niz 3 lata po jej wykonaniu lub rozwigzaniu.

Jezeli nie dojdzie do zawarcia umowy w ciggu 10 dni od ztozenia Panu/Pani przez Administratora oferty/skontaktowania sie z
Administratorem za posrednictwem adresu email Administratora Pani/Pana dane osobowe zwigzane z korespondencjg mailowa o tej
umowie zostang niezwtocznie usuniete.

W przypadku przetwarzania Pani/Pana danych osobowych na podstawie Pani/Pana zgody dane bedg przechowywane do momentu
wycofania zgody.

Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych (oraz prawo do otrzymania ich kopii) oraz prawo ich sprostowania,
usuniecia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofniecia zgody na ich
przetwarzanie w dowolnym momencie bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody
wyrazonej przed jej cofnieciem.

Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Podanie przez Panig/Pana danych osobowych z jest niezbedne do wykonania umowy ktérej jest Pani/Pan strong. W przypadku
przetwarzania Pani/Pana danych osobowych na podstawie Pani/Pana zgody podanie danych ma charakter dobrowolny.

Cmentarz Komunalny i Krematorium w Podgérkach Tynieckith w Krakowte )
Czytelny podpis

Adres: 30-398 Krakéw, ul. Wielogdrska 16 | Infolinia: 12 352 44 44

|
Krematorium Kancelaria Cmentarza:

+48 502 930 170 +48 502 930 185
krakow@klepsydra.pl kancelaria@klepsydra.pl
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