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Załącznik  i'ir 1 do  Zarządzenia  nr  3739/2022

Prezydenta  Miasta  Krakowa

z dnia  15 grudnia  2022  r

Formularz  zgłoszeniowy

kandydatki  / kandydata  do Rady  Krakowskich  Seniorów

INFORMACJA  ADMINISTRATORA  O PRZETWARZANIU  DANYCH  OSOBOWYCH
Drogi/-aMieszkańcu/-nko,  informujemy,  że administratorem  Twoich  danych  osobowych  jest  Prezydent  Miasta  Krakowa
z siedzibą  pl.  Wszystkich  Świętych  3-4,  31-004  Kraków  i są one  podawane  w  celu  przeprowadzenia  wyborów  do Rady
Krakowskich  Seniorów.  Informujemy,  że:

1.  Masz  prawo  do żądania  od administratora  dostępu  do Twoich  danych  osobowych,  ich  sprostowania,  usunięcia  lub
ograniczenia  przetwarzania,  a także  prawo  do wniesienia  sprzeciwu  wobec  przetwarzania.

2.  Dane  osobowe  będą  przechowywane  przez  5 lat, po czym  -  w zależności  od wyników  ekspertyzy  -  ulegną
zniszczeniu,  albo  zostaną  przekazane  do Archiwum  Narodowego  w  Krakowie.

3.  Maszprawodowniesieniaskargidoorganunadzorczego,którymjestPrezesUrzęduOcl'ironyDanychOsobowycli.

4.  Podanie  danych  osobowych  jest  wymogiem  wynikającym  z uchwały  Rady  Miasta  Krakowa.
5.  Konsekwencją  niepodania  danych  jest  brak  możliwości  kandydowania  do Rady  Krakowskich  Seniorów.
6.  Administrator  nie  przewiduje  profilowania  na podstawie  Twoich  danych  osobowych.
7.  Podstawę  prawną  przetwarzania  Twoich  danych  stanowi  uchwała  nr C/2721/22  Rady  Miasta  Krakowa  z dnia

23 listopada 2022 r. w sprawie powołania Rady Krakowskich  Seniorów oraz nadania je3 Statutu.

Dane  kontaktowe  Inspektora  Ochrony  Danych  -  adres  pocztowy  pl.  Wszystkich  Świetych  3-4,  31-004  Kraków;

e-mail: iod<2J:uni.kiaakow.p!.

l.

2.

Imię  i nazwisko  kandydatki  / kandydata:

3.

[wyłqczenie  jawności  w zakresie  danych osobowych; na podstawie przepisów o ochronie danych
osobowych  oraz art. 5 ust. 2 ustawy o dostępie  do informacji publicznej; jawność wyłqczyła: Paulina
Jankowska,  Wydział  Polityki  SpołecznejiZdrowia UMKJ

4. Sylwetka  kandydatki  / kandydata  (krótka  charakterystyka,  opis dotychczasowych  działań
społecznych,  w tym  na rzecz  seniorów)



5. Krótki  opis  lub hasło  wyborcze  charakteryzujące  kandydatkę  / kandydata,  które  będą

wykorzystane  do  prezentacji  multimedialnej  kandydatki  / kandydata  podczas  Zebrania

Wyborczego  wybierającego  członków  Rady  Krakowskich  Seniorów.  Opis  powimen  się

zmieścić  maksymalnie  w  czterech  zdaniach(czas  prezentacji  jednego  kandydata  do 10  sekund,

liczba  powtórzeń  prezentacji  uzależniona  będzie  od liczby  kandydatek/kandydatów):
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6. Kandydatkę  / Kandydata  zgłasza:

(pełna  nazwa  podmiotu  rekomendującego  kandydatkę/kandydata)

(poparcie  organizacji/podmiotu,  pieczątka,  podpis,  data)

lub  20-osobowa  grupa  seniorów,  wtedy  konieczne  załączenie  listy  20  podpisów  osób  powyżej

60 roku  życia  zgodnie  z załącznikiem  nr  2.

Oświadczam,  że:

1.  wyrażam  zgodę  na  kandydowanie  do  Rady  Krakowskich  Seniorów,

2.  wyrażam  zgodę  na opublikowanie  swoich  danych  osobowych  w zakresie:  imię,  nazwisko,  sylwetka  na stronacli

Biuletynu  Informacji  Publicznej,  na portalu  dlaseniora.krakow.pl,  w  Punkcie  InformacjiUrzędu  Miasta  Krakowa,

pl.Wszystkich  Świętych  3-4,  w Wydziale  Polityki  Społecznej  i Zdrowia,  ul. Dekerta  24, segment  B, pok.  4,

w biurze  Rady  Krakowskich  Seniq:,w  przy  al. Daszyńskiego  19 oraz  podczas  Zebrania  Wyborczego,

zapoznałam/zapoznałem  się z

deklaruję  o prawdziwo4ci  p,oc

i wyłaniania  członków  Rady  Krakowskich  Seniorów,

x,xldanych.

Wypełniony  formularz  wraz  z odpowiednim  załącznikiem  nr 2 należy  przekazać  do Wydziału  Polityki  Społecznej

i Zdrowia,  ul.  Dekerta  24,  segment  B, pok.  4 lub  do biura  Rady  Krakowskicli  Seniorów  al. Daszyńskiego  19.  Ponadto

formularz  wraz  z odpowiednim  załącznikiem  można  zło'qć  na Dzienniku  Podawczym  Urzędu  IMiasta  Krakowa

pl. Wszystkich  Świętych  3-4,  w kopercie  opatrzonej  informacją:  Wydział  Polityki  Społecznej  i Zdrowia,  ul. Dekerta

24,  segment  B,  pok.  4,,Rada  Krakowskich  Seniorów".


