Panstwowa Inspekcja Sanitarna PK/HK-03/D1
woj. podlaskiego
Dzialalnos¢ Kontrolna

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

.................................................................................... miejscowosé data
Imig, nazwisko wnioskodawcy
Adres wnioskodawcy Do
....................................................................................... Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
Dane do kontaktu: telefon, mail
(Dane kontaktowe nie sq obligatoryjne, utatwiajq kontakt) A /2
adres!

WNIOSEK O WYDANIE ZEZWOLENIA NA EKSHUMACJE
ZWLOK?* SZCZATKOW LUDZKICH?

Prosze o wyrazenie zgody na ckshumacje zwlok?/szczatkéw ludzkich? (popiotéw powstatych w wyniku
spopielenia zwlok?/ pozostatosci zwtok wydobytych przy kopaniu grobu lub w innych okolicznosciach’/ czesci
ciata ludzkiego odlgczone od catosci®)

A0 T ¢ (<0 1 (5 ) USSR
imi¢ i nazwisko
stopien pokrewienstwa wnioskodawcy w stosunku do 0SObY ZMarte] ........c.cccevvercierierieriieniinee e

I. Informacje dotyczace osoby zmarlej i ekshumacji:

1. Data 1 MICJSCE UTOUZEMIA. ... .ccuveeeurieeirieeiieesteesteesteeeteeeseteesseeessseessseeasseasseessseeassesssseessssesssseensesesssessssessssesnnses
2. DA ZZOMU. ...eeeeieitieeiieeieeette e et e et e ettt e st e sateesbteestteeabeeesteeaateessteeaaseeesaee e st e e anseeeheeeanseeeabeeesteenteeenteennreennteean

30 MIEJSCE ZZOMU ..vvevveeureeeeeeresereeeteetestessseassesssessseesseeseesseesssesssessseassesssesssesssesssesssesseessessseesssesssesseesssesssensessseenses
miejscowosc, szpital, adres domu

4. Okreslona aktem zgonu przyczyna $mierci.:
choroba niezakazna %/ choroba zakazna? (nazwa choroby zakaZnej®) ..........cccocoveevveveeeeieeeieeeeeeeeeennns
5. Informacje zwigzane z aktualnym pochoéwkiem:
a) adres zarzagdcy cmentarza, na ktorym pochowane sg zwloki*/szczatki ludzkie?.................ovviviviennen.

6. Informacje zwigzane z przysztym pochowkiem:
a) adres zarzadcy cmentarza, na ktorym pochowane bedg zwtoki?/szczatki ludzkie?............................

I1. Wykaz wszystkich pozostalych czlonkéw rodziny uprawnionych do wspoldecydowania w sprawie
bedacej przedmiotem wniosku®:

(imig, nazwisko, stopien pokrewienstwa w stosunku do osoby zmartej, adres zamieszkania)
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Panstwowa Inspekcja Sanitarna PK/HK-03/D1
woj. podlaskiego
Dzialalnos¢ Kontrolna

(imig, nazwisko, stopien pokrewienstwa w stosunku do osoby zmarlej, adres zamieszkania)

III. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania wymogoéw i warunkow ekshumacji okreslonych przez
przepis prawa

Data i czytelny podpis wnioskodawcy

IV. Oswiadczenia i podpisy wszystkich pozostalych uprawnionych do zloZzenia wniosku o ekshumacje wraz
z datg ®

1. Os$wiadczenie:

Data i czytelny podpis
2. Oswiadczenie:

Data i czytelny podpis
3. Os$wiadczenie:

Data i czytelny podpis
4. Oswiadczenie:

Data i czytelny podpis
5. Os$wiadczenie:

Data i czytelny podpis

Zakaczniki:

1. Dokument pelnomocnictwa, o ile zostat ustanowiony pelnomocnik.

2. Dokument stwierdzajacy, ze zgon nie nastgpit na skutek choroby zakaznej (cholera, dur wysypkowy i inne
riketsjozy, dzuma, goraczka powrotna, nagminne porazenie dziecigce, nosacizna, trad, waglik,
wiscieklizna, zotta gorgczka i1 inne wirusowe goraczki krwotoczne) wymagany w przypadku ekshumacji
zwlok przed uptywem 2 lat od pochowku i braku przyczyny zgonu w akcie zgonu lub innym dokumencie
urzedowym stwierdzajagcym zgon.

3. Zaswiadczenie wydane przez wlasciwy zarzad cmentarza o mozliwosci przeprowadzenia ekshumacji
osoby wskazanej we wniosku.

4. Zaswiadczenie wydane przez wlasciwy zarzad cmentarza o posiadaniu wolnego miejsca w grobie,
w ktorym istnieje mozliwos¢ pochowania osoby wskazanej we wniosku po przeprowadzonej ekshumacji.
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Panstwowa Inspekcja Sanitarna PK/HK-03/D1
woj. podlaskiego
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5. Pisemne o$wiadczenia innych uprawnionych osob z ich zgoda na przeprowadzenie ekshumacji lub
prawomocne orzeczenia sadu zobowigzujgce inne osoby uprawnione do zlozenia stosownego
o$wiadczenia woli - w przypadku braku podpiséw pozestalych wnioskodawcow.

T Y4T30 2 Y72 111«

Oswiadczam, ze dane zawarte we wniosku sa prawdziwe, a oSwiadczenie niniejsze skladam po pouczeniu

o odpowiedzialno$ci karnej za falszywe zeznania

(art. 233 Kodeksu karnego:

.8 1. Kto, sktadajgc zeznanie majqce stuzyc¢ za dowod w postegpowaniu sgdowym lub w innym postepowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdg lub zataja prawde, podlega karze pozbawienia
wolnosci od 6 miesiecy do lat 8.

Sla. Jezeli sprawca czynu okreslonego w § 1 zeznaje nieprawde lub zataja prawde z obawy przed
odpowiedzialnosciq karng grozgcq jemu samemu lub jego najblizszym, podlega karze pozbawienia
wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.

$ 2. Warunkiem odpowiedzialnosci jest, aby przyjmujgcy zeznanie, dziatajgc w zakresie swoich uprawnien,
uprzedzit zeznajgcego o odpowiedzialnosci karnej za falszywe zeznanie Ilub odebrat od niego
przyrzeczenie.

$ 3. Nie podlega karze, za czyn okreslony w § la, kto skiada fatszywe zeznanie, nie wiedzgc o prawie
odmowy zeznania lub odpowiedzi na pytania. (...)

§ 6. Przepisy § 1-3 oraz 5 stosuje si¢ odpowiednio do osoby, ktora sktada falszywe oswiadczenie, jezeli
przepis ustawy przewiduje mozliwos¢ odebrania oswiadczenia pod rygorem odpowiedzialnosci
karnej.”)

Data i czytelny podpis wnioskodawcy

Wyjasnienia:

! . Whniosek nalezy ztozy¢ do pafistwowego powiatowego inspektora sanitarnego wlasciwego dla miejsca potozenia
grobu, w ktorym obecnie spoczywaja zwloki/ szczatki ludzkie.

2 - Niepotrzebne skresli¢.

3 - Dotyczy chordéb zakaznych takich jak: cholera. dur wysypkowy i inne riketsjozy, dzuma, gorgczka powrotna,
nagminne porazenie dziecigce, nosacizna, trad, waglik, wscieklizna, zolta goraczka i inne wirusowe goraczki
krwotoczne.

4 - Prawo pochowania zwlok ludzkich ma najblizsza pozostala rodzina osoby zmartej, a mianowicie: 1) pozostaly
matzonek(ka), 2) krewni zstepni, 3) krewni wstepni, 4) krewni boczni do 4 stopnia pokrewienstwa, 5) powinowaci
w linii prostej do 1 stopnia. Prawo pochowania zwlok 0s6b wojskowych zmartych w czynnej stuzbie wojskowe;j
przystuguje wilasciwym organom wojskowym w my$l przepisow wojskowych. Prawo pochowania zwtok osob
zashluzonych wobec Panstwa i spoleczenstwa przyshuguje organom panstwowym, instytucjom i organizacjom
spolecznym. Prawo pochowania zwtok przystuguje réwniez osobom, ktére do tego dobrowolnie si¢ zobowigza.

5- W przypadku braku podpiséw pozostatych wnioskodawcow nalezy przedtozy¢ w zataczeniu pisemne o$wiadczenia
innych uprawnionych osob z ich zgoda na przeprowadzenie ekshumacji lub prawomocne orzeczenia sadu
zobowiazujace inne osoby uprawnione do zlozenia stosownego oSwiadczenia woli (w przypadku sporu osob
uprawnionych).
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Klauzula Informacyjna o Przetwarzaniu Danych Osobowych w PSSE w Lomzy

W zwiazku z art. 13 i 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej,,RODO”) Powiatowa Stacja Sanitarno-
Epidemiologiczna w Lomzy, reprezentowana przez Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Lomzy
informuje:

Administratorem  Panstwa  danych  osobowych jest Panstwowy  Powiatowy Inspektor  Sanitarny

w Lomzy z siedzibg przy wul. gen. Wladystawa Sikorskiego 156, 18-400 Lomza, tel. centrala:

(86) 216 52 61, adres e-mail: psse.lomza@sanepid.gov.pl,

strona internetowa: www.gov.pl/web/psse-lomza

Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych Osobowych w osobie dr Andrzeja Marka Kisiel. Wszelkie pytania

w zakresie przetwarzania danych osobowych prosimy kierowa¢ na e-mail: iod@lomza.psse.gov.pl, badz telefonicznie

Iub listownie na adres Administratora.

Dane osobowe przetwarzane przez Administratora pozyskiwane sa tak od stron i uczestnikow postgpowania,

wnioskodawcow, petentdéw, jak i z publicznie dostepnych rejestrow, od innych organow jak i od podmiotdéw, ktére na

mocy odrebnych przepisow zobowiazane sa przekazywac dane organom Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. W sytuacji,
gdy dane pozyskiwane sa od osoby, ktorej dotycza, ich podanie warunkuje wszczecie postgpowania w przedmiocie
okreslonym w podaniu, wniosku, piSmie, wniesionych przez dang osobe, a przekazanie danych kontaktowych umozliwia
udzielenie odpowiedzi.

4. Dane osobowe przetwarzane przez Administratora przetwarzane sg w nastepujacych celach:

a) realizacji zadan przypisanych organom Panstwowej Inspekcji Sanitarnej na mocy ustawy z dnia 14 marca 1985r.
o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz.U. z 2024 r. poz. 416) i innych ustaw szczegdlnych oraz aktow
wykonawczych do nich (zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. e RODO);

b) ustalania i dochodzenia naleznosci bgdacych niepodatkowymi naleznosciami budzetowymi, ustalanymi
na podstawie art. 36 ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej i art. 75 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006r.
o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia (Dz.U. z 2023r., poz. 1448 ze zm.), zgodnie z ustawa z dnia z dnia 29
sierpnia 1997r. Ordynacja podatkowa (Dz.U. z 2023r. poz. 2383 ze zm.), ustawy z dnia 27 sierpnia 20009r.
o finansach publicznych (Dz.U. z 2024r. poz. 1530 ze zm.), ustawg z dnia 17 czerwca 1966t1. o postegpowaniu
egzekucyjnym w administracji (Dz.U. z 2023r. poz. 2505 ze zm.) i art. 6 ust. 1 lit. e RODO;

c¢) prowadzenia postgpowan w sprawach o ukaranie (w tym nakladania grzywien w drodze mandatu) na podstawie
przepisow Kodeksu postgpowania w sprawach o wykroczenia oraz prowadzenia dochodzen na podstawie
przepisow Kodeksu postgpowania karnego w sprawach, gdzie takie kompetencje przyznano organom
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. e RODO);

d) prowadzenia postgpowan w zakresie rekrutacji pracownikow oraz realizacji obowiazkow ciazacych
na Administratorze jako pracodawcy, jak i realizacji uprawnien pracownikow Administratora (art. 22 Kodeksu
pracy i art. 6 ust. 1 lit. a RODO);

e) realizacji umow i porozumien o charakterze cywilnoprawnym, ktorych PSSE w Lomzy jest strong i dochodzenia
ewentualnych roszczen z tym zwigzanych (art. 6 ust. 1 lit. b i lit. f RODO).

5. Panstwa dane osobowe mogg by¢ przekazywane lub moga mie¢ do nich dostep nastgpujace kategorie odbiorcow:

a) inne, wlasciwe organy Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, inne organy administracyjne, sady i organy ochrony
prawa — jezeli na mocy przepisoOw szczegolnych Administrator zobowigzany jest do przekazania im danych
osobowych badz podmioty te uprawnione sg do zadania udostepnienia takich danych;

b) inne strony badz uczestnicy postepowan, ktorym na mocy przepisOw Kodeksu postgpowania administracyjnego
przyshuguje wglad w akta prowadzonego post¢gpowania;

c) dostawcy ushug, z ktorych korzysta Administrator celem zapewnienia mozliwosci wykonywania przez niego
zadan (np. dostawcy specjalistycznego oprogramowania, dostawcy ustug teleinformatycznych, operatorzy
pocztowi).

6. Panstwa dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji mi¢dzynarodowe;j.

7. Panstwa dane osobowe bg¢da przechowywane do czasu realizacji celu przetwarzania. Dane przechowywane sa
zgodnie z odpowiednimi symbolami obowigzujacego w PSSE w Lomzy jednolitego rzeczowego wykazu akt
okreslajacymi kategori¢ archiwalng (zgodnie z zgodnie z art. 6 ust. 2 ustawy z dnia 14 lipca 1983r. o narodowym
zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. z 2020 r. poz.164).

8. Administrator informuje, iz osobie, ktorej dane dotycza przystuguja prawa:

a) do uzyskania od Administratora potwierdzenia, ze przetwarza jej dane, a jezeli ma to miejsce, to osoba
ta uprawniona jest do uzyskania dostgpu do nich (w zakresie zgodnym z art. 15 RODO);

b) wnioskowania o sprostowanie danych (w zakresie zgodnym z art. 16 RODO), zadania ich usunigcia (w zakresie
zgodnym z art. 17 RODO), Zadania ograniczenia ich przetwarzania (w zakresie zgodnym z art. 18 RODO),
ztozenia sprzeciwu wobec przetwarzania danych (w zakresie zgodnym z art. 21 RODO), wnioskowania o ich
przeniesienie (w zakresie zgodnym z art. 20 RODO) — w celu realizacji tych praw nalezy skontaktowac sig
z Administratorem pisemnie badz poprzez poczte elektroniczng na adres e-mail wskazany w ust. 1;

c¢) wniesienia skargi do organu nadzorujacego przestrzeganie przepisOw ochrony danych osobowych to jest
do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

9. Panstwa dane nie beda przetwarzane w sposob zautomatyzowany, ani nie bedg poddane profilowaniu (zgodnie
z art. 22 RODO).




Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych (numer telefonu, adres e-mail*)
przez Powiatowa Stacj¢ Sanitarno-Epidemiologiczng w Lomzy z siedzibg w: 18-400 Lomza,
ul. gen. Wiladystawa Sikorskiego 156 wylacznie w celu tatwiejszej komunikacji pracownik PSSE
w Lomzy — petent. Podaj¢ dane osobowe dobrowolnie 1 os§wiadczam, ze sg one zgodne z prawda.

Zapoznatlam(-em) si¢ z trescig klauzuli informacyjnej, w tym o celu i sposobie przetwarzania danych
osobowych oraz prawie dostgpu do tresci swoich danych i1 prawie ich poprawiania oraz o tym,
ze w kazdej chwili moge wycofa¢ zgodg, ale cofnigcie zgody nie wptynie na zgodno$¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie niniejszej zgody przed jej wycofaniem.



