
 
 

ZARZĄDZENIE NR 431/18 
BURMISTRZA MIASTA SIEMIATYCZE 

z dnia 2 lipca 2018 r. 

w sprawie wzoru wniosku o przyznanie karty/duplikatu Karty Seniora oraz wzorów graficznych Karty 
Seniora i znaku Karta Seniora Partner Programu  

Na podstawie art. 30 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2018 r. 
poz. 994; poz. 1000) w związku z § 14 Uchwały Nr XLV/271/18 Rady Miasta Siemiatycze z dnia 8 czerwca 
2018 r. w sprawie Programu Karta Seniora (Dz. Urz. Woj. Podl. poz. 2687) zarządza się co następuje: 

§ 1. Przyjmuje się wzór wniosku o przyznanie karty/duplikatu Karty Seniora zgodnie z załącznikiem                              
nr 1 do zarządzenia. 

§ 2. Przyjmuje się wzór Karty Seniora zgodnie z załącznikiem nr 2 do zarządzenia.  

§ 3. Przyjmuje się wzór znaku Karta Seniora Partner Programu zgodnie z załącznikiem nr 3 do zarządzenia.  

§ 4. Zarządzenie wchodzi w życie z dniem podpisania.   

 

  
 

 
Z up. Burmistrza 

Mgr inż. Henryk Tomasz Czmut  

Z-ca Burmistrza  
 

 



 

Załącznik Nr 1 do zarządzenia Nr 431/18 

Burmistrza Miasta Siemiatycze 

z dnia 2 lipca  2018 r. 

……………..………………………………………………… 

Wnioskodawca (imię i nazwisko) 

…………………..…………………………………………… 

Miejsce zamieszkania (ulica, nr, kod pocztowy, miasto) 

……………………………………………………………….. 

telefon kontaktowy 

 

Burmistrz Miasta Siemiatycze  

 

Wniosek o przyznanie karty/duplikatu Karty Seniora 

CZEŚĆ I 

 

Dane: 

1. ……………………………………………………………………………………………… 

(imię i nazwisko) 

 

Oświadczenie wnioskodawcy: 

Oświadczam, że ukończyłam/em 65 lat oraz mieszkam na terenie miasta Siemiatycze. Jestem świadomy/a 
odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

Siemiatycze, dnia ................................... 

……………………………… 

czytelny podpis 

Załączniki:  

□ dokument tożsamości - do wglądu 

□ oświadczenie o uszkodzeniu lub utraceniu Karty Seniora – dot. wniosku o wydanie duplikatu Karty Seniora 

 

INFORMACJA 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych  i w 
sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie 
o ochronie danych):  
1) administratorem danych osobowych jest Burmistrz Miasta Siemiatycze, Siemiatycze, ul. Pałacowa 2;  

2) dane kontaktowe do inspektora ochrony danych w Mieście Siemiatycze - Urząd Miasta, e-mail 
iod@siemiatycze.eu , tel. 85 6565813, Urząd Miasta Siemiatycze ul. Pałacowa 2; 

3) Państwa dane osobowe przetwarzane będą w celu przyznania Karty Seniora na podstawie art. 6 ust 1 lit. c 
ogólnego rozporządzenia; 



 

4) Państwa dane osobowe nie będą przekazywane innym odbiorcom; 

5) dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego/organizacji międzynarodowej; 
6) Państwa dane osobowe będą przechowywane przez okres zgodnie z przepisami prawa (Rozporządzenie Prezesa 
Rady Ministrów z dnia 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazów 
akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu działania archiwów zakładowych (Dz. U. Nr 14, poz. 67 z późn. 
zm.); 

7) posiadają Państwo prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania; 

8) mają Państwo prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych gdy uznają,                                   
iż przetwarzanie danych osobowych Państwa dotyczących narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie 
danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.; 

9) podanie przez Państwa danych osobowych jest warunkiem realizacji wniosku o przyznanie Karty Seniora; 

10) Państwa dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany. 

 

 

 

 

 

 

CZEŚĆ II 

 

Kwituję odbiór Karty Seniora o nr: …………………………………………………………… 

Dane na Karcie są zgodne z podanymi we wniosku. 

Jednocześnie oświadczam iż zapoznałem/am się z Regulaminem Programu Karta Seniora i zobowiązuję się 
poinformować o zmianie adresu zamieszkania, który może wiązać się z utratą uprawnień do korzystania 
z Programu Karta Seniora. 

 

Siemiatycze, dnia ............................................... 

….……………………………… 

czytelny podpis 

 

Potwierdzam tożsamość wnioskodawcy: 

…………………………………………………………………….. 

(data i podpis upoważnionego pracownika/stanowisko służbowe) 



 

 

Załącznik Nr 2 do zarządzenia Nr 431/18 

Burmistrza Miasta Siemiatycze 

z dnia 02 lipca 2018 r. 

 

Wzór karty/duplikatu Karty Seniora 

 

 

 

 

 

 

 

 

Objaśnienie: Karta ma wymiary 54 x 85 mm, zawiera imię i nazwisko posiadacza, datę ważności, pieczęć Urzędu 
Miasta Siemiatycze, numer karty oraz dodatkowe informacje dot. Programu Karta Seniora oraz ulg 
przysługujących posiadaczom Karty Seniora.



 

Załącznik Nr 3 do zarządzenia Nr .................... 

Burmistrza Miasta Siemiatycze 

z dnia    lipca 2018 r. 

 

 

Wzór znaku Karta Seniora Partner Programu  

 

 

 

 


