.....................................................................................                …................................., dnia ............................... nazwisko, nazwisko rod. i imię(imiona) wnioskodawcy                  /miejscowość/

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

 adres do korespondencji

PESEL ……………………………………………...……

Obywatelstwo: ………………………………...……….

Kierownik Urzędu Stanu Cywilnego

w  Zbrosławicach

Na podstawie art. 4 ustawy z dnia 17 października 2008 r. o zmianie imienia i nazwiska wnoszę o zmianę: 

imienia: z ………………………………………...…............. na ………………………………...........……………………

nazwiska noszonego aktualnie: z ………………………… na ……………………………………..........…….....……...

nazwiska rodowego: z …………………………….…......... na …………………………………………..........…...........

Prośbę swą uzasadniam następująco:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

Stan cywilny: ………………………………………………………………………………………………………………….

Miejsce urodzenia  - Urząd Stanu Cywilnego …..................................................................................................

Miejsce zawarcia małżeństwa – Urząd Stanu Cywilnego …...............................................................................

Czy zmianą nazwiska należy objąć małoletnie dzieci: tak lub nie

1. Imię , nazwisko     ……………………………………………………….  PESEL:……………………………………

Miejsce urodzenia  - Urząd Stanu Cywilnego …...............................................................................................

2. Imię , nazwisko     ……………………………………………………….  PESEL:……………………………………

      Miejsce urodzenia  - Urząd Stanu Cywilnego …................................................................................................

3. Imię , nazwisko     ……………………………………………………….  PESEL:……………………………………

      Miejsce urodzenia  - Urząd Stanu Cywilnego …................................................................................................ 

Oświadczam, że wcześniej nie złożyłem/nie złożyłam  wniosku o zmianę imienia lub nazwiska do innego kierownika urzędu stanu cywilnego oraz nie została wydana decyzja odmowna.









  ………………………………………………










      
(podpis wnioskodawcy)

Oświadczenie drugiego z rodziców:

Ja …..…………………………….………………….. zam. ……………………………………………………………. legitymujący/a się dowodem osobistym ……………………..... wydanym przez ………………………………………

· informuję, iż zmieniłem/zmieniłam nazwisko  z ………………..…………… na ……………………………… w dniu ……………………….. Decyzją ………………………………….

lub

· wyrażam zgodę na zmianę nazwiska dziecka/ci

       ………………………………………..

                    (podpis drugiego z rodziców)

Oświadczenie dzieci, które ukończyły 13 lat na zmianę ich nazwiska:

Ja …..…………………………….………………….. wyrażam zgodę na zmianę mojego nazwiska 

  

     ………………………………………..

                   


 (podpis)

Ja …..…………………………….………………….. wyrażam zgodę na zmianę mojego nazwiska 

  

     ………………………………………..

                   


 (podpis)

Ja …..…………………………….………………….. wyrażam zgodę na zmianę mojego nazwiska 

  

     ………………………………………..

                   


 (podpis)

Załączniki:

1. inne dokumenty ………………………………………………………………………………………………..

2. opłata skarbowa  37 zł

Klauzula informacyjna:

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 RODO informuję, iż:

1)
administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wójt Gminy Zbrosławice, ul. Oświęcimska 2, 42-674 Zbrosławice;

2)
inspektorem ochrony danych w Urzędzie Gminy Zbrosławice jest Pan Cezary Nowicki; adres e-mail: inspektor@odocn.pl, nr tel. 602762036;

3)
Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu przeprowadzenia procedury rozpatrzenia wniosku o  zmianę imienia/nazwiska złożonego zgodnie z Ustawą z dnia  17 października 2008 r. o zmianie imienia i nazwiska

4)
odbiorcą Pani/Pana danych osobowych jest Urząd Stanu Cywilnego Zbrosławice

5)
Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres 10 lat

6)
posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu;

7)
ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana narusza przepisy RODO;

8)
podanie przez Pana/Panią danych osobowych jest konieczne dla celów związanych z przeprowadzeniem procedury rozpatrzenia wniosku o zmianę imienia/nazwiska złożonego zgodnie z Ustawą z dnia  17 października 2008 r. o zmianie imienia i nazwiska

9)
Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w formie profilowania.

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

(data i podpis zainteresowanego albo

jego przedstawiciela ustawowego)

