Do Powiatowego Lekarza Weterynarii w Cieszynie

Zgloszenie rozpoczecia / zaprzestania / uzupetnienie danych* dzialalnosci podlegajacej nadzorowi
Inspekcji Weterynaryjnej — miejsca, w ktorych utrzymywane sa zwierzeta ladowe ( bydlo, owce, kozy,
zwierzeta wielblagdowate, trzoda chlewna, konie, zwierzeta towarzyszace, posrednictwo w obrocie
zwierzetami, sklepy zoologiczne itp.*)
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Adres prowadzene]j dzialalnosci, adres zamieszkania podmiotu:
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Adres dla korespondencji ( wpisac, jesli jest inny, niz siedziba ):
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Adres poczty elektronicznej lub adres do doreczen elektronicznych

Zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dzialalnosci gospodarczej lub inny dokument zezwalajacy na dziatalnos¢ gospodarczg, inng
niz rolnik*:
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Rodzaj prowadzonej dzialalnosci ( np. hodowla zwierzat, sklep zoologiczny, posrednictwo w obrocie zwierzgtami itp.)
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Planowany wywoz lub przywéz zwierzat lub produktéw z i do innych Paistw: ...
Data rozpoczecia dziatalnosei ( dotyczy wykgeznie nowo rozpoczynane] dziadalnosel ): oo
Data zaprzestania dziatalnosci ( zgloszenie zakoficzenia dziatalnoSel: ...

Wpisano do rejestru( pozycja J/Nadany WIN L. o i

(pieczec | podpis przyjmujacego zgtoszenie) (pieczeé 1 podpis zplaszajacego)



UWAGA - zlozenie podpisu jest rdwnoznaczne z akceptac)q klanzuli RGDO.

* Zaznaczy¢ wlasciwe

KLAUZULA INFORMACYJNA W ZAKRESIE OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art. 13 ust. 11 ust. 2 ogélnego Rozporzadzenia o Ochronie Danych Osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuje, iz:

i I
2.

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Inspektorat Weterynarii w Cieszynie ul. Bielska 3A 43-400
Cieszyn reprezentowanym przez Powiatowego Lekarza Weterynarii.
W sprawach zwigzanych z danymi osebowymi prosimy kontaktowac sie z Inspektorem Ochrony Danych Panem poprzez adres
e-mail: iod@infosystem-projekt.pl lub korespondencyjnie na adres Administratora Danych Osobowych.
Panstwa dane osobowe przetwarzane beda w celu;

a) Wypelnienia obowigzkdw prawnych oraz realizacji czynnosci urzedowych cigzacych na Administratorze.

b) Realizowania umdw zawartych z kontrahentami.

c) W pozostalych przypadkach na podstawie wezeéniej udzielonej zgody w zakresie i celu okreslonym w tresci zgody.
Podstawa prawna przetwarzania danych,

a) Na podstawie obowiazujacych przepiséw weterynaryjnych.

b) Zawartych umdw art.6 ust. 1 lit. b RODO.

¢) Udzielonej zgody art.6 ust. 1 lit. a RODO.

d) Wpypelnienie obowiazku prawnego ciazacego na Administratorze art.6 ust. 1 lit. ¢ RODO.
Pani/Pana dane osobowe mogg by¢ udostepnione:
a) Uprawnionym organom publicznym na podstawie obowigzujgcych przepisow prawa.
b) Podmiotom wspdlpracujacym ktérym Administrator powierzyt przetwarzanie danych osobowych.
Posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia przetwarzania,
prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnigcia zgody (w przypadku danych, ktére sg
udostepnione na podstawie Pana/Pani zgody) w dowolnym momencie bez wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania.
Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane przez okres zgodny z przepisami powszechnie obowiazujacego prawa w tym
zakresie w szczegélnosci na podstawie przepisdw o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach.
Przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do wlasciwej w zakresie ochrony danych osobowych instytucji nadzoru w
razie przetwarzania Pani/Pan danych osobowych niezgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

Waobec Pani/Pana nie beda podejmowane zautomatyzowane decyzje, w tym Pani/Pana dane nie bedq podlegaly profilowaniu.

. Podanie danych osobowych jest:

a) Obowigzkowe jesli jest wymogiem ustawowym zwigzanym z realizacjq zadan Inspektoratu.
b) Dobrowolne jezeli odbywa sie na podstawie Panistwa zgody.

Zakycznik do wniosku: dowod uiszczenia naleznej oplaty skarbowej w wysokosci 10 zl (tytulem wydanie decyzji), na rachunek bankowy Urzedu Miasta
Cieszyna nr 94 1020 2313 0000 3002 1123 4970 ( dotyczy podmiotow nowo rejestrujacych sie )



