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Zobowiazuje si¢ do dokonania wszelkich uzgodnien zwiazanych z pogrzebem z administratorem
cmentarza. Przyczyna zgonu w mysl art.9 ust. 3a ustawy o cmentarzach i chowaniu zmartych, nie
byla choroba zakazna.

Jednocze$nie oswiadczam, ze upowaznilem(am) firm¢ Zaktad Ustug Pogrzebowych FUNERAL

ul. Warszawska 14, 06-100 Puttusk do wystapienia w moim imieniu o wydanie wszystkich
stosownych zezwolen (w tym réwniez do reprezentowania mnie w polskich urzedach oraz
ambasadzie) oraz wykonania niezbgdnych czynnosci zwiazanych z repatriacja ciata do
................................ Wyrazam zgodg aby moje dane osobowe byly przechowywane i
przetwarzane przez firm¢ Zaktad Ustug Pogrzebowych FUNERAL ul. Warszawska 14,

06-100 Puttusk w celu wykonania repatriacji w/w osoby zmarte;j.

Zostatem/am poinformowany/na, ze zgodnie z rozporzadzeniem parlamentu europejskiego i1 rady
(UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z
przetwarzaniem danych osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95//46/WE mam prawo do sprostowania, sprzeciwu lub usunigcia moich
danych osobowych a takze prawo do ograniczenia przetwarzania. Panstwa dane moga by¢

przekazywane za granicg w celu odpowiedniego przeprowadzenia procedury repatriacyjne;.






