
Załącznik nr 5 
do Zarządzenia Nr VIIl!!'fJP./2024 
Burmistrza Miasta Lubartów 
z dnia 4. .. lutego 2024 r. 

OŚWIADCZENIE 
kandydata na członka Rady Seniorów Miasta Lubartów 

(kadencja 2024-2028) 

Ja, niżej podpisana/y . 
(imię i nazwisko) 

zamieszkały . 
(adres) 

data urodzenia . 

Niniejszym oświadczam, że: 
1) wyrażam zgodę na kandydowanie na członka Rady Seniorów Miasta Lubartów; 
2) korzystam z pełni praw publicznych; 
3) stale zamieszkuję na terenie Gminy Miasto Lubartów; 
4) wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Administratora - Burmistrza Miasta Lubartów 

moich danych osobowych na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a Rozporządzenia Parlamentu 
Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych 
w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie osobowego przepływu tych 
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych 
RODO). 

Zapoznałam/em się z treścią klauzuli informacyjnej dotyczącej przetwarzania danych 
osobowych dostępną na stronie internetowej Urzędu Miasta Lubartów w zakładce „RADA 
SENIORÓW". 

Lubartów, dnia . 
(czytelny podpis składającego oświadczenie) 


