Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa

Whniosek
o wyptate rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie zwierzat z
gatunku swinia (sus scrofa) objetych programem bioasekuracji

Wypetnia ARIMR;: Potwierdzenie przyjecia przez Biuro Powiatowe ARIMR /pieczec/

Numer wniosku Data przyjecia i podpis

| CEL ZLOZENIA"

whiosek korekta wniosku ? zmiana wniosku ¥ wycofanie wniosku *

Il. NUMER IDENTYFIKACYJNY

01. Numer identyfikacyjny nadany w trybie przepiséw o krajowym systemie ewidencji producentéw, ewidencji gospodarstw rolnych oraz ewidencji
wnioskéw o przyznanie ptatnosci

lll. DANE IDENTYFIKACYJNE

Osoba fizyczna Osoba prawna / jednostka organizacyjna nie posiadajgca osobowosci
prawnej / spotka cywilna
02. Imie i Nazwisko 02. Nazwa podmiotu
03. Miejsce zamieszkania i adres 03. Siedziba i adres podmiotu
miejscowos¢ ulica nr nr miejscowos¢ ulica nr nr
posesji lokalu posesji lokalu
kod pocztowy poczta kod pocztowy poczta
04. Adres do korespondencji (wypetni¢c wytacznie, gdy jest inny niz w pkt 03) 04. Adres do korespondencji (wypetni¢ wytacznie, gdy jest inny niz w pkt 03)
miejscowos¢ ulica nr nr miejscowosc¢ ulica nr nr
posesji lokalu posesji lokalu
kod pocztowy poczta kod pocztowy poczta

05. Kod pocztowy i nazwa gminy na obszarze ktérej prowadzona jest dziatalno$¢ gospodarcza, w zwigzku z ktérg Wnioskodawca ubiega sie o wyptate
rekompensaty:

UWAGA: Wypetnic¢ wytgcznie w przypadku gdy miejsce prowadzenia dziatalnoSci jest inne niz adres / siedziba Wnioskodawcy wskazany w pkt. 03.

06. PESEL 07. REGON

HEEEEEEEEEE HEEEEENEN
08. NIP
HEEEEEEEEE

10. Kod kraju. Numer paszportu lub karty statego pobytu (wypetnia osoba 09 Nr KRS *
nieposiadajgca obywatelstwa polskiego) r

11. Wojewddztwo (dia adresu podanego w pkt 03) 12. Powiat (dla adresu podanego w pkt 03) 13. Gmina (dla adresu podanego w pkt 03)

14. Numer telefonu™:
LI T LT LT ] emorkowy 1 b UL 11 LI | [I | staconany

15. Adres e-mail*

16. Numer rachunku bankowego, na ktory zostana przekazane $rodki finansowe, zgodny z danymi w Ewidencji 17. Nazwa banku
Producentéw prowadzonej przez ARIMR

18. Klasa PKD dziatalno$ci w zwigzku z ktérg wnioskodawca ubiega sie o pomoc (nhalezy wskazac dziatalno$¢ dominujacg )

|:| 01.46 - Choéw i hodowla swin I:l 01.50 - Uprawy rolne potgczone z chowem i hodowlg zwierzat (dziatalnos¢ mieszana)




IV. PELNOMOCNIK (jezeli pethomocnictwo nie zostato odnotowane w Ewidencji Producentéw prowadzonej przez ARIMR, nalezy je zataczyé do
whiosku)

19. Imig i Nazwisko

20. Miejsce zamieszkania i adres 21. Adres do korespondencji (wypetni¢ wytgcznie, gdy jest inny niz w pkt 20)
miejscowosc ulica nr nr miejscowos$c ulica nr nr
posesji lokalu posesji lokalu
kod pocztowy poczta kod pocztowy poczta

V. OSWIADCZENIE DOTYCZACE KATEGORII PROWADZONEGO GOSPODARSTWA (przedsigbiorstwa)" zgodnie z
rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 05 stycznia 2017 r. w sprawie sprawozdan o udzielonej pomocy publicznej w rolnictwie lub rybotéwstwie oraz informacji o
nieudzieleniu takiej pomocy. (Dz.U. z 2017 r. poz. 120) oraz rozporzgdzenim Rady Ministrow z dnia 29 marca 2010 r. w sprawie zakresu informaciji przedstawianych
przez podmiot ubiegajacy sie o pomoc inng niz pomoc de minimis lub pomoc de minimis w rolnictwie lub rybotéwstwie (Dz.U. 2010 Nr 53 poz. 312 z p6zn. zm)

Oswiadczam, ze prowadze gospodarstwo, ktére w rozumieniu przepiséw zalagcznika nr 1 do rozporzgdzenia Komisji (WE) nr 702/2014 z dnia 25
czerwca 2014 r. spetnia kryterium:

mikroprzedsiebiorstwa - przedsiebiorstwo zatrudniajgce mniej niz 10 pracownikow, ktérego roczny obrot lub catkowity bilans roczny nie
przekracza 2 min euro.

malego przedsiebiorstwa - przedsigebiorstwo zatrudniajgce mniej niz 50 pracownikow, ktérego roczny obrat lub catkowity bilans roczny nie
przekracza 10 min euro.

sredniego przedsiebiorstwa - przedsiebiorstwo zatrudniajgce mniej niz 250 pracownikow, ktérego roczny obrét nie przekracza 50 min euro
lub ktorego catkowity bilans roczny nie przekracza 43 min euro.

LT O L

jest przedsigbiorstwem nienalezagcym do zadnej z powyzszych kategorii.

PowyZsze oswiadczenie o spetnianiu kryteriw mikroprzedsiebiorstwa oraz matego i Sredniego przedsiebiorstwa zostato ztozone w szczegdlnosci po
zapoznaniu sie z przepisami zatgcznika nr 1 do rozporzgdzenia Komisji (WE) nr 702/2014 oraz po uprzednim stwierdzeniu, ze moje gospodarstwo jest:

I:l przedsiebiorstwem samodzielnym I:l przedsiebiorstwem partnerskim I:I przedsiebiorstwem powigzanym

przy czym, w przypadku przedsiebiorstwa partnerskiego/przedsiebiorstwa powigzanego wielko$¢ zatrudnienia, rocznego obrotu, catkowitego bilansu
rocznego zostata okreslona po uprzednim zsumowaniu zatrudnienia, rocznego obrotu lub catkowitego bilansu rocznego na podstawie danych z niniejszego
przedsiebiorstwa oraz przedsiebiorstwa partnerskiego (przedsiebiorstw partnerskich)/przedsiebiorstwa zwigzanego (przedsigbiorstw zwigzanych) zgodnie z
zasadami okreslonymi w w/w zatgczniku nr 1 do rozporzadzenia Komisji (WE) nr 702/2014.

Rodzaj prowadzonej dziatalnosci, w zwiagzku z ktérg wnioskodawca ubiega sie o pomoc 2

I:l dziatalnos¢ w rolnictwie:

|:| w lesnictwie I:l inna niz w lesnictwie
I:l dziatalno$¢ w rybotowstwie

Czy na wnioskodawcy cigzy obowigzek zwrotu kwoty stanowigcej rownowartos¢ udzielonej pomocy publicznej, co do ktérej Komisja Europejska
wydata decyzje o obowiazku zwrotu pomocy?l)

|:| tak |:| nie

VI. OSWIADCZENIE DOTYCZACE OTRZYMANEJ POMOCY PRZEZNACZONEJ NA TE SAME KOSZTY
KWALIFIKUJACE SIE DO OBJECIA POMOCA FINANSOWA.

Oswiadczam, ze z tytutu rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie zwierzat z gatunku swinia (sus scrofa) objetych
programem bioasekuracji ":

I:l otrzymalem inng pomoc publiczng

Dzien Wartosé¢

Lp. udzielenia Podstawa prawna udzielenia pomocy % Forma pomocy % Przeznaczenie pomocy 7 otrzymanej

pomocy ¥ pomocy ¥
1
2
3
4
5

I:l nie otrzymatem innej pomocy publicznej Razem

VIl. OSWIADCZENIE DOTYCZACE FORMY PRAWNEJ WNIOSKODAWCY " zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 05

stycznia 2017 r. w sprawie sprawozdan o udzielonej pomocy publicznej w rolnictwie lub rybotéwstwie oraz informacji o nieudzieleniu takiej pomocy. (Dz.U. z 2017
r. poz. 120)

Oswiadczam, ze posiadam nastepujaca forme prawna:
1) I:l Przedsiebiorstwo panstwowe,

2) I:l Jednoosobowa spétka Skarbu Panstwa,

3) I:l Jednoosobowa spétka jednostki samorzadu terytorialnego, w rozumieniu ustawy z dnia 20 grudnia 1996 r. o gospodarce komunalnej (Dz. U. z
2016 r. poz. 573, z p6zn. zm.),

4) I:l Spétka akcyjna albo spétka z 0.0., w stosunku do ktérych Skarb Panstwa, jednostka samorzadu terytorialnego, przedsiebiorstwo panstwowe
lub jednoosobowa spoétka Skarbu Panstwa sg podmiotami, ktére posiadajg uprawnienia takie jak przedsiebiorcy dominujgcy w rozumieniu
ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurenciji i konsumentéw (Dz. U. z 2015 r. poz. 184, z p6zn. zm.),

5) I:l Jednostka sektora finanséw publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1870
t.j. z p6zn zm.),

6) I:l Whnioskodawca nienalezacy do kategorii okreslonych w pkt 1-5.




VIIl. SREDNIA ROCZNA LICZBA ZWIERZAT Z GATUNKU SWINIA (sus scrofa) OBJETYCH PROGRAMEM

BIOASEKURACJI
21. Srednia roczna liczba zwierzat °
liczba swin utrzymywanych w siedzibie stada na
ostatni dzien miesigca 2016 r. tacznie w Srodni
rednia roczna
S 8 5 _g ols 5 _E k= g 2016 r. ) liczba zwierzat
Lp numer siedziby stada y Z(Y|8|E g °lel® § A (Sum;‘rjzzsitey;)ze”' (kol. 4/ 12)
dREEEEINEHEIEIE
[oR
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1 —
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5 —
Whnioskuje o wyptate rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie Razem
zwierzat z gatunku swinia (sus scrofa) objetych programem bioasekuraciji:

Pouczenie : nalezy podac liczbe $win, ktére zostaty oznakowane i zgtoszone do rejestru zgodnie z ustawg z dnia 2 kwietnia 2004 r. o systemie
identyfikacji i rejestracji zwierzagt (Dz.U. z 2017 r. poz. 546t.j.)

IX.

POZOSTALE OSWIADCZENIA

Oswiadczam, ze:

1)
2)

wszystkie dane podane we wniosku oraz w zatgcznikach do niego sg prawdziwe i zgodne ze stanem faktycznym oraz zostaly przeze mnie podane
dobrowolnie;

znane mi sg warunki otrzymania rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie zwierzat z gatunku Swinia (sus scrofa) okreslone w
art. 57 g ustawy o ochronie zdrowia zwierzat oraz zwalczaniu choréb zakaznych zwierzgt (Dz.U. 2014 poz. 1539 t.j. z pdzn. zm.) oraz ze zgodnie z
nakazem wydanym przez Powiatowego Lekarza Weterynarii nie utrzymuje w moim gospodarstwie zwierzat z gatunku $winia (sus scrofa); ;

znane mi sg skutki sktadania fatszywych oswiadczen wynikajace z art. 297 § 1 Kodeksu karnego;

oswiadczam, ze w przypadkach zlozenia przeze mnie w niniejszym wniosku niepetnych lub nieprawdziwych informacji, nie bede zgtaszat wobec
Agencji zadnych roszczen z tytutu nie otrzymania rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie zwierzat z gatunku swinie (sus

scrofa):
w przypadku stwierdzenia przez ARIMR, iz informacje podane we wniosku sg nieprawdziwe albo nierzetelne, zobowigzuje sie do zwrotu Srodkéw

finansowych w tej czesci, ktéra zostata w wyniku zaistnienia przynajmniej jednej z powyzszych okolicznosci pobrana nienaleznie lub w nadmiernej
wysokosci albo wykorzystana niezgodnie z przeznaczeniem, wraz z odsetkami w wysokos$ci okreslonej jak dla zalegtosci podatkowych liczonymi od
daty przekazania przez Agencje $srodkéw finansowych na rachunek wnioskodawcy, do daty ich zwrotu na rachunek Agencji;

oswiadczam, ze zwrot Srodkdw finansowych pobranych nienaleznie lub w nadmiernej wysoko$ci albo wykorzystanych niezgodnie z przeznaczeniem
nastgpi po uprzednim doreczeniu wezwania Agencji wskazujgcym termin oraz numer rachunku bankowego, na ktéry mam zwrdcic¢ srodki finansowe;

oswiadczam, ze udzielono mi informaciji, ze w przypadku niewykonania obowigzku zwrotu wynikajgcego z pkt 5, Agencja bedzie dochodzi¢ naleznosci
na drodze postepowania sgdowego;

b)
2)

3)

4
a)

b)

Przyjmuje do wiadomosci, iz:

zebrane dane osobowe bedg przetwarzane przez Agencje Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa z siedzibg: 00-175 Warszawa, Al. Jana Pawta Il 70,
zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2016 r., poz. 922) w celu przyznania pomocy
finansowej i ptatnosci w ramach dziatania ,wyptata rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie zwierzat z gatunku swinia (sus
scrofa) objetych programem bioasekuracji.”,

przystuguje mi, jako osobie fizycznej, prawo wgladu do moich danych osobowych oraz do ich poprawiania.

Przyjmuje do wiadomosci, ze dane beneficjenta mogg by¢ przetwarzane przez organy audytowe i dochodzeniowe Unii Europejskiej i panstw
cztonkowskich dla zabezpieczenia intereséw finansowych Unii.

Przyjmuje do wiadomosci, ze informacja o przyznaniu wnioskodawcy pomocy z publicznych srodkow finansowych, w tym przyznana kwota ptatnosci z
tytutu udzielonej pomocy w ramach dziatania ,,wyptata rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie zwierzat z gatunku swinia (sus
scrofa) objetych programem bioasekuracji.”, bedzie publikowana na stronie internetowej MRIRW.

Przyjmuje do wiadomosci, iz:

obowigzek podania danych wynika z przepiséw ustawy z dnia 18 grudnia 2003 r. o krajowym systemie ewidencji producentdéw, ewidencji gospodarstw
rolnych oraz ewidencji wnioskéw o przyznanie ptatnosci (Dz.U. z 2015 r. poz. 807 t.j. z p6zn. zm.) oraz dotyczgcych sprawozdawczosci o udzielonej

pomocy publicznej w rolnictwie lub rybotéwstwie oraz informacii o nieudzieleniu takiej pomocy;
ARIMR nie ponosi odpowiedzialnosci za czynnosci dokonane w oparciu o nieprawdziwe lub nieaktualne informacje wynikajgce ze ztozonego wniosku;




X. ZOBOWIAZANIA
Zobowigzuje sie do:

1) niezwtocznego informowania na pismie Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa o:
a) kazdym fakcie, ktdry moze mie¢ wptyw na nienalezne lub nadmierne przyznanie rekompensaty za nieprzerwane nieutrzymywanie w gospodarstwie
zwierzagt z gatunku $winia (sus scrofa) objetych programem bioasekuraciji ,
b) kazdej zmianie, ktéra nastgpi w okresie od dnia ztozenia niniejszego wniosku do dnia przyznania pomocy, w szczegolnosci przyznania innej pomocy
przez ARIMR lub inne instytucje, zwigzanej z przedmiotem niniejszego wniosku,,

2) niezwtocznej aktualizacji danych w przypadku zaistnienia zmian dotyczacych informacji podanych w niniejszym formularzu,

umozliwienia wstepu osobom upowaznionym do wykonywania czynnosci kontrolnych na teren mojego gospodarstwa, a takze okazania dokumentéw
potwierdzajgcych dane zawarte we wniosku.

4) udzielenia na pismie wszelkich informacji niezbednych do wyjasnienia watpliwosci zgtaszanych przez Agencje;

Xl. ZALACZNIKI
1) kopia o$wiadczenia ztozonego zgodnie z terminem okreslonym w ,Programie bioasekuracji majgcego na celu zapobieganie szerzeniu sie afrykanskiego
pomoru swin na lata 2015 — 2018”, ze gospodarstwo, w ktérym przebywajg swinie nie spetni wymagan okreslonych w programie bioasekuracji, z
widoczng datg wptywu do Powiatowego Inspektoratu Weterynarii oraz
2) kopia decyzji wydanej przez Powiatowego Lekarza Weterynarii, nakazujgcej zabicie swin utrzymywanych w gospodarstwie lub poddanie ich ubojowi
oraz zakazujgcej wprowadzania do gospodarstwa $win przez okres wskazany w programie bioasekuracji oraz dokumenty potwierdzjgce wykonanie tej
decyzji oraz
3) dokumenty potwierdzajace wykonanie decyzji PLW ' w oryginale lub w kopii potwierdzonej za zgodno$é z oryginatem 'Vt;.:
a) decyzje Powiatowego Lekarza Weterynarii przyznajgcg odszkodowanie posiadaczowi zwierzgt za zabite/poddane ubojowi $winie w ramach programu
lub
b) dokumenty badania przed i poubojowego, potwierdzone przez urzedowego lekarza weterynarii lub
c) dokumenty zaptaty przez posiadacza zwierzgt za badanie przed i poubojowe (jako dokumenty rozliczeniowe pomiedzy urzedowym lekarzem weterynarii
a Powiatowym Inspektoratem Weterynarii) lub
d) dokumenty handlowe o przewozie produktéw ubocznych pochodzenia zwierzecego nieprzeznaczonych do spozycia przez ludzi lub produktow
pochodnych kat. 2 lub

e) dokumenty z rzezni o uboju/zabiciu $wini lub z zaktadu utylizacyjnego, w tym faktury potwierdzajgce utylizacje zwierzat, dokonanie uboju/zabicia lub

f) faktury sprzedazy zwierzat.

Czytelny podpis posiadacza zwierzat lub osoby (0s6b) upowaznionej

Data podpisania wniosku (upowaznionych) do reprezentowania posiadacza zwierzat

(dzien - miesige - TOK)

* wpisac, jezeli posiada (pole nieobowigzkowe)

1) Witasciwe zaznaczy¢ znakiem x

2) korekta na wezwanie Kierownika BP

3) zmiana / wycofanie z inicjatywy wnioskodawcy

4) dzien udzielenia pomocy w rozumieniu art. 2 pkt 11 ustawy z dnia 30 kwietnia 2004 r. o postepowaniu w sprawach dotyczgcych pomocy publicznej, np. dzien wydania
decyzji o udzieleniu pomocy lub podpisania umowy w sprawie przyznania pomocy

5) nalezy podac tytut aktu, na podstawie ktérego udzielona zostata pomoc, informacja ta jest zawarta w preambule decyzji lub umowie

6) nalezy okresli¢ forme otrzymanej pomocy, tj. dotacji, refundacji czesci lub catosci wydatkéw, zwolnienia lub umorzenia w podatkach lub optatach, lub inne

7) nalezy wskazac, czy koszty, ktére zostaty objete pomoca, dotyczg inwestycji w gospodarstwie rolnym lub w rybotéwstwie, czy dziatalnosci biezgcej

8) nalezy poda¢ wartos¢ brutto (jako ekwiwalent dotaciji brutto obliczony zgodnie z rozporzadzeniem Rady Ministrow z dnia 11 sierpnia 2004 r. w sprawie szczegétowego
sposobu obliczania warto$ci pomocy publicznej udzielanej w réznych formach (Dz. U. Nr 194, poz. 1983, z pézn. zm.), np. okreslong w decyzji lub umowie

9) $rednig roczng liczbe zwierzat ustala sie jako iloraz sumy liczby $win utrzymywanych w gospodarstwie w ostatnim dniu kazdego miesigca roku kalendarzowego
poprzedzajacego rok ztozenia przez posiadacza zwierzgt oswiadczenia, ze gospodarstwo, w ktérym przebywajg te zwierzeta nie spetni wymagan okreslonych w
"Programie bioasekuracji majgcym na celu zapobieganie szerzeniu sie afrykanskiego pomoru $win" na lata 2015 - 2018 i liczby 12.

10) Posiadacz zwierzat w zaleznosci od sposobu wykonania decyzji Powiatowego Lekarza Weterynarii, musi obligatoryjnie dotgczy¢ do wniosku przynajmniej jeden z
wymienionych w ppkt a - f typow dokumentow celem potwierdzenia wykonania decyzji Powiatowego Lekarza Weterynarii oraz dokonanych przemieszczen zwierzat w
bazie danych Identyfikacji i Rejestracji Zwierzat. W przypadku zgtoszen ubojéw gospodarskich posiadacz zwierzat oprécz dokonania zgtoszenia uboju gospodarskiego do
Biura Powiatowego ARIMR musi przekaza¢ dokumenty badania przed i poubojowego, potwierdzone przez urzedowego lekarza weterynarii w oryginale lub w kopii
potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem.

11) zgodnie z art. 76 § 2b Kodeksu postepowania administracyjnego (Dz.U. 2017 poz. 1257 t.j.).

22. Adnotacje




