
WNIOSEK O UZNANIE ZA POMNIK PRZYRODY 

1. Przedmiot ochrony: 

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

2. Nazwa Projektowanego Pomnika (proponowana lub istniejąca historycznie) 

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

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

3. Opis pomnika 

a) gatunek: 

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

b) obwód pierśnicy w cm (130 cm od 

ziemi):....................................................................... 

c) pierśnica w cm (130 cm od 

ziemi):................................................................................... 

d) wysokość w 

m.:................................................................................................................. 

e) wysokość do pierwszego konaru w 

m.:............................................................................. 

f) stan zdrowotny i zauważone uszkodzenia 

:....................................................................... 

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

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

Stan zdrowotny ocenia się wg skali Pacyniaka i Smólskiego stosowanej do 

określania stanu 

zdrowotnego pomników przyrody: 

1 – drzewo zdrowe bez ubytków i obecności szkodników, 

2 – drzewo z częściowo obumierającymi cieńszymi gałązkami w wierzchołkowej 

partii 

korony, z pojedynczymi szkodnikami 

3- drzewo mające w 50% obumarłą koronę lub pień, w znacznym stopniu 

zaatakowane 

przez szkodniki, 

4 - drzewo mające w 70% obumarła koronę lub pień, z dużymi ubytkami w tkance 

drzewnej, 

5 - drzewo mające w 70% obumarła koronę lub pień, z licznymi dziuplami oraz 

martwe, 

g) wymagane zabiegi 

ochronne:......................................................................................................................

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

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

h) inne uwagi: 

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

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

4. Adres obiektu 

a) 

miejscowość:................................................................................................................ 



b) gmina: 

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

c) nadleśnictwo, leśnictwo, obręb: 

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

d) numer ewidencyjny działki, według ewidencji gruntów: 

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

e) nazwa właściciela działki, na której zlokalizowany jest obiekt: 

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

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

f) krótki opis działalności człowieka w okolicy pomnika: 

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

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

g) informacje dodatkowe związane z lokalizacją przestrzenną obiektu 

- dojazd PKP lub PKS do miejscowości ................................... skąd do pomnika 

jest ....... km 

- najbliższa osada oddalona jest od pomnika o ............. km 

- krótki opis gruntu na którym znajduje się obiekt 

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

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

Opis ewidencyjny wykonał: 

Imię i nazwisko: 

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

Adres: 

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

Telefon:........................................................................................................................ 

Data i podpis: 

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

 

 

 

 

 

 

 

 



 

OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY 

 

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zgodnie z Rozporządzeniem 

Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. 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), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 w celach złożonego podania. 

 

 

                                                                                                                                                            

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

                                                                                                                                                                                                        

                                                                                    Podpis wnioskodawcy 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

KLAUZULA INFORMACYJNA 



 

1.  Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Siennicy (Siennica ul. Mińska 

33, 05-332 Siennica, telefon 25 757 20 20). 

2. W sprawach z zakresu ochrony danych osobowych mogą Państwo kontaktować się  

z Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail: iod@ugsiennica.pl. 

3. Dane osobowe będą przetwarzane w celu złożenia wniosku/podania. 

4. Dane osobowe będą przetwarzane do czasu cofnięcia zgody na przetwarzanie danych 

osobowych. 

5. Podstawą prawną przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. a) ww. Rozporządzenia. 

6. Odbiorcami Pani/Pana danych będą podmioty, które na podstawie zawartych umów 

przetwarzają dane osobowe w imieniu Administratora. 

7. Osoba, której dane dotyczą ma prawo do: 

- żądania dostępu do danych osobowych oraz ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia 

przetwarzania danych osobowych. 

- cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, 

którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem. 

- wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa się 

z naruszeniem przepisów powyższego rozporządzenia tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych 

Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa. 

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, przy czym konsekwencją niepodania danych 

osobowych jest to, że wniosek/podanie nie zostanie rozpatrzony. 

Ponadto informujemy, iż w związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych nie 

podlega Pan/Pani decyzjom, które się opierają wyłącznie na zautomatyzowanym 

przetwarzaniu, w tym profilowaniu, o czym stanowi art. 22 ogólnego rozporządzenia o ochronie 

danych osobowych.           

 

 

        ……………………………………………… 

                                 /data i podpis/ 

 

 


