Śrem, dnia .....................................
...................................................................
(imię i nazwisko)

...................................................................
(adres zamieszkania)

...................................................................
(data urodzenia/PESEL)

...................................................................
(nr dowodu osobistego i przez kogo wydany)

...................................................................
(tel. kontaktowy/e-mail – dane nieobowiązkowe)

Burmistrz Śremu
ul. Plac 20 Października 1
63 – 100 ŚREM

	Zwracam się z prośbą o wydanie zaświadczenia, że rodzice 

……………..............................................................................................................

zam. ................................................................................................................... 

podlegali ubezpieczeniu społecznemu rolników w okresie................................

………………………………………………………….……………………………………………………………

celem przedłożenia w ........................................................................................
                                                                            (podać gdzie )

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

w sprawie ……....................................................................................................

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

								……………………………………….
								  (podpis wnioskodawcy)
Odbiór zaświadczenia:[footnoteRef:1]  [1:  Właściwe zakreślić.] 

1. Osobisty,
2. Do odbioru niniejszego zaświadczenia upoważniam ……………………. ........................................................................................................................
(imię i nazwisko, adres zamieszkania, stopień pokrewieństwa)
........................................................................................................................
........................................................................................................................
Pełnomocnictwo udzielone wstępnym (rodzice, dziadkowie), zstępnym (dzieci, wnuki), rodzeństwu, małżonkowi nie podlega opłacie skarbowej.

Opłata skarbowa:
· z chwilą złożenia wniosku o wydanie zaświadczenia w kwocie 17,00 zł.

Termin realizacji :
· bez zbędnej zwłoki, nie później niż w terminie 7 dni.


Określenie Wnioskodawcy:
· osoba fizyczna.

Nie podlega opłacie skarbowej wydanie zaświadczenia, złożenia pełnomocnictwa m.in. w sprawach:
a) alimentacyjnych, opieki, kurateli i przysposobienia,
b) ubezpieczenia społecznego, ubezpieczenia zdrowotnego, rent strukturalnych, ulg określonych w przepisach szczególnych dla żołnierzy niezawodowych i poborowych odbywających służbę zastępczą oraz ich rodzin, a także uprawnień dla osób niepełnosprawnych i osób objętych przepisami o szczególnych uprawnieniach dla kombatantów,
c) świadczeń socjalnych oraz w sprawach załatwianych na podstawie przepisów o pomocy społecznej i przepisów o zatrudnieniu socjalnym,
d) nauki, szkolnictwa i oświaty pozaszkolnej oraz ochrony zdrowia.
oraz wymienionych w art. 2 ustawy z dnia 16 listopada 2006 r. o opłacie skarbowej (Dz. U. z 2021 r., poz. 1923 ze zm.).





Klauzula informacyjna 

Zgodnie z 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, zwanego dalej RODO, administrator informuje, iż:
1. Administrator Danych Osobowych
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Śremu 
z siedzibą w Urzędzie przy ul. Plac 20 Października  1, 63-100 Śrem.
2. Inspektor Ochrony Danych
Jeśli ma Pani/Pan pytania dotyczące sposobu i zakresu przetwarzania Pani/Pana danych osobowych w zakresie działania Administratora, a także przysługujących Pani/Panu uprawnień, może Pani/Pan skontaktować się 
z naszym Inspektorem Ochrony Danych za pomocą adresu e – mail: iod@srem.pl oraz numeru telefonu: 696 011 969.
3. Cel i podstawa prawna przetwarzania
Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO - obowiązku prawnego ciążącego na administratorze w celu realizacji prośby o wydanie zaświadczenia o fakcie podlegania ubezpieczeniu społecznemu rolników przez Pani/Pana rodziców.

4. Odbiorcy danych
W toku załatwiania Pani/Pana sprawy dane osobowe mogą być przekazane innym podmiotom. Odbiorcami danych mogą być podmioty upoważnione do odbioru danych osobowych na podstawie odpowiednich przepisów prawa oraz podmioty, które przetwarzają dane osobowe w imieniu Administratora, na podstawie zawartej z nim umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych.
5. Okres przechowywania danych
Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres wynikający z przepisów ustawy z 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz.U. z 2020 r. poz. 164, z późn. zm.).
6. Informacja o przekazaniu danych do państw trzecich
Dane osobowe nie będą przekazywane do państw trzecich.
7. Prawa osób, których dane są przetwarzane
Ma Pani/Pan prawo, w zakresie danych osobowych Pani/Pana dotyczących do:
1. dostępu do danych osobowych,
1. sprostowania danych osobowych np. gdy są nieaktualnie lub nieprawdziwe,
2) w przypadku powzięcia informacji o niezgodnym z prawem przetwarzaniu Pani/Pana danych osobowych, przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, którym jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych z siedzibą w Warszawie.
8. Profilowanie
Pani/Pana dane osobowe nie będą przetwarzane w trybie zautomatyzowanym oraz nie będą profilowane.
9. Dobrowolność podania danych 
Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak niezbędne do realizacji celu określonego w pkt. 3.
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