
 

 

 
 

                     ................................................... 
Miejscowość i data 

 

 

Zgoda współposiadacza/współposiadaczy* gospodarstwa  

 

Ja, niżej podpisany(a)/My, niżej podpisani*  

..........................................................................  
(imię i nazwisko/nazwa współposiadacza)  

 

…………………………………………………………………………...……………………... 
(dokładny adres zamieszkania/siedziby współposiadacza) 

 

 

..........................................................................  
(imię i nazwisko/nazwa współposiadacza)  

 

………………………………………………………………………………………………..… 
(dokładny adres zamieszkania/siedziby współposiadacza) 

 
 

..........................................................................  
(imię i nazwisko/nazwa współposiadacza)  

 

………………………………………………………………………………………..………… 
(dokładny adres zamieszkania/siedziby współposiadacza) 
 

oświadczam/oświadczamy, że jestem/jesteśmy współposiadaczem/współposiadaczami 

gospodarstwa położonego w (adres gospodarstwa):* 

 ….................................................................................................................................... 

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

i wyrażam/wyrażamy* zgodę na udzielenie wsparcia, o którym mowa w art. 1 Rozporządzenia 

wykonawczego Komisji (UE) 2018/1507 z dnia 10 października 2018 r. w sprawie 

nadzwyczajnych środków wspierania rynku w sektorach jaj i mięsa drobiowego w Polsce  

(Dz. Urz. UE L 255 z 11.10.2018, str. 7),  

(imię i nazwisko/nazwa)……….………………………………….……………………………….…... 

(dokładny adres zamieszkania/siedziby wnioskodawcy)…............................................................……… 

……………………………………………………………..…………………………………… 

będącej/mu współposiadaczem przedmiotowego gospodarstwa. 

 
 

 

*niewłaściwe należy skreślić 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

Klauzula informacyjna w zakresie przetwarzania danych osobowych (dotyczy osób fizycznych w tym 

pełnomocników) 

 

W związku z treścią art. 13 rozporządzenia 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 (Dz. U. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1 oraz Dz. Urz. UE L 127 z 23.05.2018, str. 2), dalej: „RODO” 

Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa informuje, że: 

 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych (dalej: Administrator) jest Agencja Restrukturyzacji  

i Modernizacji Rolnictwa z siedzibą w Warszawie, Al. Jana Pawła II 70, 00-175 Warszawa. 

2. Z Administratorem może Pani/Pan kontaktować się poprzez adres e-mail: info@arimr.gov.pl lub pisemnie 

na adres korespondencyjny Centrali Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa,  

ul. Poleczki 33, 02-822 Warszawa. 

3. Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych osobowych, z którym może Pani/Pan kontaktować się 

w sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw związanych  

z przetwarzaniem danych osobowych, poprzez adres e-mail: iod@arimr.gov.pl lub pisemnie na adres 

korespondencyjny administratora danych, wskazany w pkt. 2.  

4. Zebrane Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez Administratora na podstawie  

art. 6 ust. 1 lit. c RODO w związku z realizacją zadań wynikających z art. 6 c ustawy z dnia  

9 maja 2008 r. o Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa (Dz.U. z 2017 r. poz. 2137 z późn. zm.) 

w związku z § 6 rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 17 maja 2019 r. w sprawie realizacji przez Agencję 

Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa związanych z ustanowieniem nadzwyczajnych środków 

wspierania rynku w sektorach jaj i mięsa drobiowego (Dz.U. 2019, poz. 1066) tj. w celu udzielenia wsparcia 

finansowego z tytułu czasowego wyłączenia gospodarstwa z produkcji drobiu na skutek zastosowania 

przepisów weterynaryjnych w związku z wystąpieniem wysoce zjadliwej grypy ptaków. 

5. Zebrane Pani/Pana dane osobowe mogą być udostępniane podmiotom publicznym uprawnionym  

do przetwarzania danych osobowych na podstawie przepisów powszechnie obowiązującego prawa oraz 

podmiotom przetwarzającym dane osobowe na zlecenie Administratora w związku z wykonywaniem 

powierzonego im zadania w drodze zawartej umowy,  m.in. dostawcom wparcia informatycznego. 

6. Zebrane Pani/Pana dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO, będą przetwarzane przez okres 

niezbędny do realizacji zadań, o których mowa w pkt 4. Okres przechowywania danych może zostać 

każdorazowo przedłużony o okres przedawnienia roszczeń, jeżeli przetwarzanie danych będzie niezbędne 

do dochodzenia roszczeń lub do obrony przed takimi roszczeniami przez Administratora. Ponadto, okres 

przechowywania danych może zostać przedłużony na okres potrzebny do przeprowadzenia archiwizacji. 

7. Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do Pani/Pana danych osobowych, prawo żądania  

ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania, w przypadkach określonych w RODO. 

8. W przypadku uznania, że przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych narusza przepisy RODO, 

przysługuje  Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

9. Podanie Pani/Pana danych osobowych na podstawie  art. 6 ust. 1 lit. c RODO wynika z obowiązku 

zawartego w przepisach obowiązującego prawa, a konsekwencją niepodania tych danych osobowych 

będzie pozostawienie wniosku bez rozpoznania / pozostawienia wniosku o udzielenie wsparcia finansowego 

bez rozpoznania po uprzednim wezwaniu do uzupełnienia braków we wniosku. 

 

 

1.                                                                                                                           

   ……...………………...…………..……………                                                 ……..………………………………………….. 

   Data  (dzień-miesiąc-rok)                                                                       Czytelny podpis współposiadacza   

 

2.                                                                                                                   

  ………..…...………………...…….……………                                                      .……..………………………………………….. 

  Data  (dzień-miesiąc-rok)                                                                         Czytelny podpis współposiadacza  

                                                                              

3.                                                                                                                     

 ……..……………………………………….…..                                             .……..……….…………………………………                           

 Data  (dzień-miesiąc-rok)                                                                           Czytelny podpis współposiadacza 


