OtWOCK, dNIa ..o,

(imi¢ i nazwisko kobiety zamierzajacej zawrze¢ matzenstwo) (imig i nazwisko mezczyzny zamierzajacego zawrze¢ matzenstwo)
(miejsce zamieszkania lub adres do korespondenc;ji, jesli inny) (miejsce zamieszkania lub adres do korespondencji, jesli inny)
(nr telefonu, adres e-mail)* (nr telefonu, adres e-mail)*
Kierownik
Urzedu Stanu Cywilnego
w Otwocku

Whiosek o zawarcie malzenstwa
poza Urzedem Stanu Cywilnego

Zwracamy si¢ z prosba o przyjecie oswiadczen o wstagpieniu w zwigzek matzenski poza Urzedem Stanu
Cywilnego w okregu rejestracji stanu cywilnego wlasciwym dla Kierownika Urzgdu Stanu Cywilnego
w Otwocku:

Organizator zapewnia:

o osobny stolik okoliczno$ciowy lub inny mebel przeznaczony do podpisywania dokumentow,

o mikrofon na wysokim statywie oraz naglo$nienie niezb¢dne dla dobrej styszalnosci przez wszystkich
uczestnikow uroczystosci,

o dostep do pomieszczenia, gdzie urzednik bedzie mogt si¢ przygotowacé do uroczystosci,

o stabilne zadaszenie miejsca, gdzie zostang odebrane o$wiadczenia o wstapieniu w zwigzek matzenski
chronigce przed opadami atmosferycznymi lub nadmiernym nastonecznieniem, jezeli slub odbywac sie¢
bedzie w plenerze (na §wiezym powietrzu), a takze oswietlenie, gdy $lub zawierany bedzie po zmroku,

o sala, w ktorej majg by¢ odebrane oswiadczenia nie jest w tym samym czasie przygotowywana do
konsumpcji.

Oswiadczamy, Ze:

1. Wszystkie ww. wymienione warunki zostang dotrzymane, a ich niezrealizowanie moze skutkowac brakiem
mozliwosci przeprowadzenia ceremonii §lubnej we wskazanym miejscu.

2. Wskazane powyzej miejsce zawarcia matzenstwa zapewnia zachowanie uroczystej formy jego zawarcia
oraz bezpieczenstwo osob obecnych przy sktadaniu oswiadczen o wstgpieniu w zwigzek matzenski.

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
| ZAPOZNANIU SIE Z KLAUZULA INFORMACYJNA DOTYCZACA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

()Na podstawie z art. 6 ust. 1 lit a. Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 . w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych osobowych) wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych: nr telefonu oraz
adresu e-mail w zwigzku z prowadzonym postgpowaniem.

(Joswiadczam, ze umozliwiono mi zapoznanie si¢ z trescig klauzuli informacyjnej dotyczacej przetwarzania moich danych osobowych w zwiazku z
ustawg z dnia 28 listopada 2014 r. Prawo o aktach stanu cywilnego.

(*) Dane nicobowigzkowe,

ale ich podanie utatwi kontakt z WnioSKOawea e e e e
(podpis organizatora/osoby zarzadzajacej miejscem, w ktorym planowane jest
zawarcie malzenstwa)



