
 
 
Zgłoszenie niewłaściwego wykonywania usług przez przedsiębiorcę odbierającego odpady od 
właściciela nieruchomości oraz Punkt Selektywnej Zbiórki Odpadów Komunalnych 
 
1.Data  oraz sposób zgłoszenia (osobiste, telefoniczne, drogą elektroniczną*)………………………………….. 
 
2. Imię i nazwisko właściciela nieruchomości ……………………………………………………………………………….. 
 
3. Adres nieruchomości , której dotyczy zgłoszenie………………………………………………………................... 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
4. Szczegóły dotyczące zgłoszenia ( np. nie  odebrano odpadów, uwagi dotyczące sposobu 
świadczenia usługi)…………………………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

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

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

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

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

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

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

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

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

                                                                                                                                                                              

Klauzula informacyjna dla interesantów Urzędu Miasta i Gminy w Międzychodzie 
 
Zgodnie z art. 13 oraz 14 ust. 1 i 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. – RODO (Dz.U.UE. z 
2016 r., L 119, poz. 1) Burmistrz Międzychodu informuje, iż: 
 
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Urzędzie Miasta i Gminy w Międzychodzie przy ulicy Marszałka 

Piłsudskiego 2 jest Gmina Międzychód reprezentowana przez Burmistrza Międzychodu.  
2. Kontakt, w zakresie czynności przetwarzania danych osobowych: Inspektor Ochrony Danych Osobowych – inspektor@miedzychod.pl, 
3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu wypełnienia obowiązków prawnych ciążących na administratorze zgodnie z 

zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. c RODO,  ustawą z dnia 14 czerwca 1960 kodeks postępowania  administracyjnego oraz ustawą z dnia 13 
września 1996 r. o utrzymaniu czystości i porządku w gminach. 

4. Odbiorcą Pani/Pana danych osobowych będą przeszkoleni i upoważnieni pracownicy do przetwarzania tych danych w zakresie 
wynikającym z zakresu obowiązków oraz podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepisów prawa lub 
na podstawie umowy, między innymi z Miejską Spółką Komunalną Aqualift sp. z o.o. 

5. Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego/organizacji międzynarodowej. 
6. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres wskazany w instrukcji kancelaryjnej, stanowiącej załącznik nr 1 do 

rozporządzenia 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.  

7. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania. 
8. W przypadku gdy uzna Pan/Pani iż przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy ogólnego 

rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.; ma Pan/Pani prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu 
Ochrony Danych Osobowych z siedzibą przy ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa. 

9. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem wynikającym z prawa miejscowego. 
10. Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym również w formie profilowania. 

 
 
 
 
…………………….………………………                                                          ………………………………………. 
(podpis osoby przyjmującej zgłoszenie)                                                                           (podpis osoby zgłaszającej **) 
 
 
*podkreślić właściwe 
**tylko w przypadku osobistego zgłoszenia 
 

mailto:inspektor@miedzychod.pl


 
 
Adnotacje urzędowe:………………………………………………………………………………………………………………….. 

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

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

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

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

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