
ZARZĄDZENIE NR 553/23 
BURMISTRZA SZEPIETOWA 

z dnia 2 stycznia 2023 r. 

w sprawie zmiany Procedury obsługi osób ze szczególnymi potrzebami 

Na podstawie art. 33 ust. 3 ustawy z dnia z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (Dz. U. z 2022 r. 
poz. 559, 583, 1005, 1079, 1561), art. 4 ust. 2 pkt 1 i art. 6 ustawy z dnia 19 lipca 2019 r. o zapewnieniu 
dostępności osobom ze szczególnymi potrzebami (Dz. U. z 2022 r. poz. 2240) zarządzam, co następuje: 

§ 1. W załączniku do Zarządzenia Nr 448/22 Burmistrza Szepietowa z dnia 14 marca 2022 r. Procedura 
obsługi osób ze szczególnymi potrzebami w Urzędzie Miejskim w Szepietowie § 7 ust.1 otrzymuje brzmienie: 

„§ 7. 1. Osoba ze szczególnymi potrzebami lub jej przedstawiciel ustawowy, po wskazaniu interesu 
faktycznego, ma prawo wystąpić z wnioskiem o zapewnienie dostępności architektonicznej, cyfrowej 
lub informacyjno -komunikacyjnej, zwanym dalej wnioskiem o zapewnienie dostępności.”. 

§ 2. Załącznik Nr 2 do Procedury obsługi osób ze szczególnymi potrzebami w Urzędzie Miejskim 
w Szepietowie otrzymuje brzmienie zgodnie z załącznikiem do niniejszego zarządzenia. 

§ 3. Wykonanie zarządzenia powierza się Koordynatorowi ds. dostępności. 

§ 4. Zarządzenie wchodzi w życie z dniem podpisania. 

 

   

Burmistrz Szepietowa 
 
 

Robert Lucjan Wyszyński 
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Załącznik do zarządzenia Nr 553/23 

Burmistrza Szepietowa 

z dnia 2 stycznia 2023 r. 

WNIOSEK O ZAPEWNIENIE DOSTĘPNOŚCI ARCHITEKTONICZNEJ CYFROWEJ LUB 
INFORMACYJNO-KOMUNIKACYJNEJ 

............................, dnia .................. 

Urząd Miejski w Szepietowie 

ul. Główna 6 

18-210 Szepietowo 

WNIOSEK O ZAPEWNIENIE DOSTĘPNOŚCI ARCHITEKTONICZNEJ CYFROWEJ LUB 
INFORMACYJNO-KOMUNIKACYJNEJ 

DANE OSOBY SKŁADAJĄCEJ WNIOSEK: 

Imię i nazwisko.............................................................................................................. 

Adres zamieszkania ...................................................................................................... 

Telefon lub email ........................................................................................................... 

Jeżeli składasz wniosek w imieniu innej osoby, wpisz poniżej swoje dane: 

Imię i nazwisko: ............................................................................................................. 

Adres zamieszkania ..................................................................................................... 

Telefon lub e-mail: ......................................................................................................... 

Proszę o zapewnienie dostępności w następującym zakresie: 

DOSTĘP ARCHITEKTONICZNY: 

Opisz brak dostępności: 

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

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

DOSTĘP CYFROWY: 

Opisz brak dostępności: 

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

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

DOSTĘP INFORMACYJNO-KOMUNIKACYJNY: 

Opisz brak dostępności: 

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

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

Wskaż/określ sposób zapewnienia dostępności: 

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

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

Jak Urząd powinien się z Tobą skontaktować? 

1. Telefonicznie (jeśli numer jest inny niż powyżej) ...................................................... 

2. Adres pocztowy (jeśli adres jest inny niż powyżej): ................................................... 

3. Adres email (jeśli adres jest inny niż powyżej): ......................................................... 
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4. Inna forma (jaka?): ................................................................................................... 

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

podpis 

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 

Na podstawie art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 
2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie 
swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie 
danych) informujemy, iż dane osobowe są przetwarzane w celu realizacji zadań realizowanych w interesie 
publicznym, a więc na podstawie art. 6 pkt 1 lit e) powyższego Rozporządzenia. 

Administratorem Danych Osobowych jest: Gmina Szepietowo, ul. Główna 6, 18-210 Szepietowo 

Dane nie będą bez Państwa zgody przekazywane żadnym podmiotom zewnętrznym, chyba, że wynika to 
z przepisów prawa. 

Informujemy o prawie dostępu, poprawiania i uzupełniania podanych danych, żądania ograniczenia 
przetwarzania oraz do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych, jak również do 
wniesienia skargi do organu nadzorczego, jakim jest Prezes Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

Informujemy, że Administrator Danych Osobowych wyznaczył Inspektora Ochrony Danych – Pana 
Piotra Czubatego, z którym można skontaktować się pod adresem iod@szepietowo.pl. 
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