
29. E-mail*

1)

2)

3)

4)

5) i 6)

7)

*

01. Nazwisko / Nazwa wnioskodawcy 02. Imię

Należy podać numer identyfikacyjny producenta rolnego, o którym mowa w ustawie z dnia 18 grudnia 2003 r. o krajowym systemie ewidencji producentów, 

ewidencji gospodarstw rolnych oraz ewidencji wniosków o przyznanie płatności (Dz. U. z 2023 r. poz. 885). W przypadku producenta rolnego będącego 

wspólnikiem spółki cywilnej, należy podać numer nadany spółce.

1/5

Wycofanie 

wniosku

12. Numer identyfikacji podatkowej (NIP) wnioskodawcy 13. Numer KRS producenta rolnego 
7)

Dane nieobowiązkowe.

Właściwe zaznaczyć znakiem X.

Dotyczy osób prawnych.

W celu poprawnego wypełnienia wniosku producent rolny powinien zapoznać się z instrukcją jego wypełniania

Symbol formularza: W-1/418 Wersja formularza:  03/2024

I. CEL ZŁOŻENIA 
1)

Złożenie 

wniosku

Zmiana 

wniosku

Potwierdzenie przyjęcia wniosku przez Biuro Powiatowe 

Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa

/pieczęć/

…………………………….

Data przyjęcia i podpis

Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa

…………………………………………………………………….

Znak sprawy

…………………………………………………………………….

Numer dokumentu

03. Numer identyfikacyjny wnioskodawcy 
2)

II. DANE PRODUCENTA ROLNEGO

Korekta 

wniosku 

WNIOSEK

o przyznanie pomocy  w ramach działania "Zarządzanie ryzykiem" objętego 

Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014-2020

III.  DANE PEŁNOMOCNIKA/OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO REPREZENTOWANIA WNIOSKODAWCY WRAZ Z ADRESEM 

DO KORESPONDENCJI WNIOSKODAWCY/PEŁNOMOCNIKA/OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO REPREZENTOWANIA

28. Telefon stacjonarny / komórkowy*

16. Nazwisko 17. Imię

18. Kraj

23. Poczta 24. Miejscowość 25. Ulica

07. Kod kraju 

10. Kod kraju09. PESEL małżonka wnioskodawcy

Należy podać numer identyfikacyjny współposiadacza gospodarstwa rolnego, o którym mowa w ustawie z dnia 18 grudnia 2003 r. o krajowym systemie 

ewidencji producentów, ewidencji gospodarstw rolnych oraz ewidencji wniosków o przyznanie płatności (Dz. U. z 2023 r. poz. 885) jeżeli współposiadacz wyraził  

zgodę na nadanie tego numeru.

Należy podać numer identyfikacyjny małżonka producenta rolnego, o którym mowa w ustawie z dnia 18 grudnia 2003 r. o krajowym systemie ewidencji 

producentów, ewidencji gospodarstw rolnych oraz ewidencji wniosków o przyznanie płatności (Dz. U. z 2023 r. poz. 885), w przypadku prowadzenia przez 

producenta rolnego działalności rolniczej wspólnie z małżonkiem.

08. Numer paszportu lub innego dokumentu tożsamości 

wnioskodawcy 
5)

06. PESEL wnioskodawcy

11. Numer paszportu lub innego dokumentu tożsamości małżonka 

wnioskodawcy 
6)

14. Telefon stacjonarny / komórkowy* 15. E-mail*

26. Nr domu 27. Nr lokalu

Wypełnia osoba fizyczna nieposiadająca obywatelstwa polskiego.

04. Numer identyfikacyjny małżonka 

wnioskodawcy 
3)

05. Numer identyfikacyjny współposiadacza 

gospodarstwa rolnego 
4)

19. Województwo 20. Powiat 21. Gmina

22. Kod pocztowy

W-1/418 
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30. Posiadacz 
9)

:

Samoistny Nr księgi wieczystej Zależny Nr księgi wieczystej

8)

9)

8.

VI. INFORMACJA O ZAŁĄCZNIKACH

Liczba załączników

Dowód zapłaty składek z tytułu ubezpieczenia - kopia 

2/5W-1/418 

Liczba załączników nr 1 do Wniosku o przyznanie pomocy - INFORMACJI DOTYCZĄCEJ UBEZPIECZENIA (w przypadku gdy 

producent rolny posiada więcej niż jedną umowę ubezpieczenia lub polisę ubezpieczeniową lub w przypadku gdy produkcja drobiu, 

bydła lub świń podlegających ubezpieczeniu jest prowadzona w więcej niż jednym miejscu)

Kopia pozwolenia zintegrowanego w związku z prowadzeniem działalności, o której mowa w ust. 6 pkt 8 załącznika do 

rozporządzenia Ministra Środowiska z dnia 27 sierpnia 2014 r. w sprawie rodzajów instalacji mogących powodować znaczne 

zanieczyszczenie poszczególnych elementów przyrodniczych albo środowiska jako całości - w przypadku prowadzenia działalności 

rolniczej w zakresie produkcji drobiu lub świń.

2.

37. Miejscowość

39. Nr domu 40. Nr lokalu

38. Ulica

IV. INFORMACJE DOTYCZĄCE UBEZPIECZENIA

LICZBA 

UBEZPIECZONYCH 

ZWIERZĄT 

z gatunku drób, bydło 

lub świnie            (szt.)         

V. MIEJSCE PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI ROLNICZEJ W ZAKRESIE PRODUKCJI DROBIU, BYDŁA LUB ŚWIŃ 

PODLEGAJĄCYCH UBEZPIECZENIU

OKRES OBJĘTY 

UBEZPIECZENIEM

Oświadczenie producenta rolnego o  liczbie zwierząt z gatunku drób deklarowanej do prowadzenia  działalności rolniczej w 

zakresie produkcji drobiu (O-3/418) wraz z potwierdzeniem wielkości produkcji przez lekarza weterynarii 

Należy podać kwotę zapłaconych składek do dnia złożenia wniosku o przyznanie pomocy.

OKRES UBEZPIECZENIA 

OD - DO

Właściwe zaznaczyć znakiem X

33. Powiat 34. Gmina32. Województwo

42. Liczba załączników

ZAPŁACONA KWOTA

SKŁADEK 
8)

(PLN)                

Pełnomocnictwo / upoważnienie udzielone przez producenta rolnego do występowania w jego imieniu, jeżeli zostało udzielone - 

oryginał lub urzędowo poświadczony odpis
7.

9.

31. Kraj

GATUNEK 

UBEZPIECZONYCH 

ZWIERZĄT

4.

Oświadczenie współposiadacza gospodarstwa rolnego o wyrażeniu zgody na ubieganie się o przyznanie pomocy -  w przypadku 

producenta rolnego ubiegającego się o przyznanie pomocy z uwzględnieniem ubezpieczonych zwierząt z gatunku drób, bydło lub 

świnie będących przedmiotem współposiadania ( O-2/418)

Umowa ubezpieczenia lub polisa ubezpieczeniowa stanowiąca podstawę do wsparcia - kopia potwierdzona za zgodność z 

oryginałem

3.

35. Kod pocztowy 36. Poczta

Nazwa załącznika

6.
Umowa spółki cywilnej – w przypadku gdy działalność rolnicza w zakresie produkcji drobiu, bydła lub świń jest prowadzona w 

formie spółki cywilnej - kopia potwierdzona za zgodność z oryginałem

5.

41. Załączniki

1.

Oświadczenie małżonka producenta rolnego o wyrażeniu zgody na ubieganie się o przyznanie pomocy - w przypadku producenta 

rolnego ubiegającego się o przyznanie pomocy z uwzględnieniem zwierząt z gatunku drób, bydło lub świnie będących w 

posiadaniu małżonka (O-1/418)

WYSOKOŚĆ 

SKŁADKI Z TYTUŁU 

UBEZPIECZENIA    

(PLN)

SUMA 

UBEZPIECZENIA 

(PLN)
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)

11)

Pani/Pana dane osobowe zebrane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO, będą przetwarzane przez okres realizacji zadań, o których mowa

w pkt 5, związanych z przyznawaniem pomocy w ramach działania „Zarządzenie ryzykiem” objętego Programem Rozwoju Obszarów

Wiejskich na lata 2014–2020.

Okres przechowywania danych zostanie każdorazowo przedłużony o okres przedawnienia roszczeń, jeżeli przetwarzanie danych będzie

niezbędne do dochodzenia roszczeń lub do obrony przed takimi roszczeniami przez administratora danych. Ponadto okres przeczowywania

danych zostanie przedłużony o okres 5 lat na poptrzeby archiwizacji, licząc od dnia 1 stycznia roku następującego po roku, w którym

upłynie okres zobowiązań.

w przypadku uznania, że przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO, przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do

Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych;

podanie Pani/Pana danych osobowych na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO we wniosku o przyznanie pomocy w ramach działania

„Zarządzenie ryzykiem” objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014–2020 wynika z obowiązku zawartego w

przepisach powszechnie obowiązujących, a konsekwencją niepodania tych danych osobowych będzie pozostawienie wniosku bez

rozpoznania bądź pozostawienie wniosku bez  rozpoznania po uprzednim jednokrotnym wezwaniu do jego uzupełnienia.

W-1/418 

przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do swoich danych, prawo żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania w

przypadkach określonych w RODO. W przypadkach, w których przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych odbywa się na podstawie art.

6 ust. 1 lit. a rozporządzenia 2016/679, tj. na podstawie odrębnej zgody na przetwarzanie danych osobowych, ponadto przysługuje

Pani/Panu prawo do przenoszenia danych objętych zgodą oraz prawo do wycofania tej zgody w dowolnym momencie, bez wpływu na

zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem;

Administrator danych wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym może Pani/Pan kontaktować się w sprawach dotyczących

przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw związanych z przetwarzaniem danych, poprzez adres e-mail: iod@arimr.gov.pl

lub pisemnie na adres korespondencyjny Administratora danych, wskazany w pkt 2; 

Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez Administratora danych na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO, gdy jest to niezbędne do

wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na Administratorze danych (dane obowiązkowe) lub art. 6 ust. 1 lit. a RODO, tj. na podstawie

odrębnej zgody na przetwarzanie danych osobowych, która obejmuje zakres danych szerszy, niż to wynika z powszechnie obowiązującego

prawa (dane nieobowiązkowe*);

W związku z treścią z 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. Urz. UE L 119 z 04.05.2016 r., str. 1, sprost. Dz. Urz. UE L 127 z 23.05.2018 r., str. 2 oraz sprost.

Dz. Urz. UE L 74 z 04.03.2021 r., str. 35), dalej: „RODO” Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa informuje, że:

Administratorem Pani/ Pana danych osobowych, zwanym dalej "Administratorem danych", jest Agencja Restrukturyzacji i

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

z Administratorem danych 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;

VII. INFORMACJE O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH PRZEZ ARiMR DLA PRODUCENTA 

ROLNEGO/PEŁNOMOCNIKA/OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO REPREZENTOWANIA

Pani/Pana dane osobowe zebrane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a RODO, tj. na podstawie odrębnej zgody na przetwarzanie danych

osobowych (dane nieobowiązkowe*) będą przetwarzane w okresach wskazanych w pkt 7 w tym przez okres realizacji celów, o których

mowa w sekcji IX lub do czasu wycofania;

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

danych w związku z wykonywaniem powierzonego im zadania w drodze zawartej umowy, odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogą

być:

1) organy kontrolne,

2) osoby lub podmioty, którym administrator danych udzieli informacji publicznej zgodnie z ustawą z dnia 6 września 2001 r. o dostępie do

informacji publicznej (Dz. U. z 2022 r. poz. 902),

3) podmioty uprawnione do przetwarzania danych osobowych na podstawie przepisów powszechnie obowiązującego prawa,

4) podmioty przetwarzające w imieniu administratora danych na mocy zawartej umowy, m. in. dostawcy IT;

Pani/Pana dane osobowe zebrane na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO będą przetwarzane przez administratora danych w celu realizacji

zadań określonych w art. 6 ust. 2 w zw. z art. 3 ust. 1 pkt 13 lit. b ustawy z dnia 20 lutego 2015 r. o wspieraniu rozwoju obszarów wiejskich

z udziałem środków Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszarów Wiejskich w ramach Programu Rozwoju Obszarów

Wiejskich na lata 2014-2020 (Dz. U. z 2023 r. poz. 2298), w zw. z rozporządzeniem Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 31 marca

2022 r. w sprawie szczegółowych warunków i trybu przyznawania, wypłaty oraz zwrotu pomocy finansowej w ramach działania

„Zarządzenie ryzykiem" objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014–2020 (Dz. U. z 2022 r. poz. 785, z późn. zm.), tj.

w celu przyznania pomocy finansowej;
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1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

a)

b)

c)

d)

11.

12.

_ _

Oświadczam, że w przypadku wygaśnięcia stosunku ubezpieczenia przed upływem okresu, na który została zawarta umowa ubezpieczenia i 

otrzymania od ubezpieczyciela zwrotu części składki z tytułu ubezpieczenia - dokonam w ciągu 30 dni od otrzymania należności od 

ubezpieczyciela, zwrotu 70% kwoty zwróconej przez ubezpieczyciela na  rachunek Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa nr 05 1010 

1010 0088 2014 9840 0000.

Oświadczam, że nie podlegam zakazowi dostępu do środków publicznych, o których mowa w art. 5 ust. 3 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r.

o finansach publicznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 1270, z późn. zm.), na podstawie prawomocnego orzeczenia sądowego. 

Oświadczam, że znane mi są regulacje art. 59 ust. 7 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1306/2013 z dnia 17 grudnia 2013

r. w sprawie finansowania wspólnej polityki rolnej, zarządzania nią i monitorowania jej oraz uchylającego rozporządzenia Rady (EWG) nr 352/78,

(WE) nr 165/94, (WE) nr 2799/98, (WE) nr 814/2000, (WE) nr 1290/2005 i (WE) nr 485/2008 (Dz. Urz. UE L 347 z 20.12.2013, str. 549, z późn.

zm.) stanowiące, iż wniosek o przyznanie pomocy jest odrzucany, jeżeli podmiot ubiegający się o przyznanie pomocy lub jego przedstawiciel

uniemożliwia przeprowadzenie kontroli na miejscu, z wyjątkiem przypadków siły wyższej lub nadzwyczajnych okoliczności.

Oświadczam, że jestem świadomy, że zgodnie z art. 35 ust. 5 oraz ust. 6 rozporządzenia delegowanego Komisji (UE) nr 640/2014 z dnia 11

marca 2014 r. uzupełniającego rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1306/2013 w odniesieniu do zintegrowanego systemu

zarządzania i kontroli oraz warunków odmowy lub wycofania płatności oraz do kar administracyjnych mających zastosowanie do płatności

bezpośrednich, wsparcia rozwoju obszarów wiejskich oraz zasady wzajemnej zgodności (Dz. Urz. UE L 181 z 20.06.2014, str. 48, z późn. zm.) w

przypadku ustalenia poważnej niezgodności/przedstawienia fałszywych dowodów w celu otrzymania wsparcia lub w wyniku zaniedbania

niedostarczenia niezbędnych informacji, wsparcia odmawia się lub cofa się je w całości oraz, że zostanę wykluczony z takiego samego środka

lub rodzaju operacji w roku kalendarzowym, w którym stwierdzono niezgodność, oraz w kolejnym roku kalendarzowym.

Oświadczam, że informacje zawarte we wniosku oraz jego załącznikach są prawdziwe i zgodne ze stanem prawnym i faktycznym, znane mi są

skutki odpowiedzialności karnej wynikające z art. 297 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz. U. z 2024 r. poz. 17).

Oświadczam, że umożliwię wstęp na teren mojego gospodarstwa osobom upoważnionym do wykonywania czynności kontrolnych oraz udzielę

wyjaśnień i udostępnię wszelkie dokumenty związane z operacją co najmniej do dnia upływu 5 lat od dnia wypłaty pomocy.

Oświadczam, że nie przyznano mi na podstawie odrębnych przepisów dopłaty do składki z tytułu ubezpieczenia wynikającej z umowy

ubezpieczenia.

Oświadczam, że znane mi są zasady ubiegania się i wypłaty pomocy określone w przepisach rozporządzenia Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z

dnia 31 marca 2022 r. w sprawie szczegółowych warunków i trybu przyznawania, wypłaty oraz zwrotu pomocy finansowej w ramach działania

"Zarządzanie ryzykiem" objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich  na lata 2014–2020 (Dz. U. z 2022 r. poz. 785, z późn. zm.).

Przyjmuję do wiadomości, że moje dane mogą być przetwarzane przez organy audytowe i dochodzeniowe Unii Europejskiej i państw

członkowskich dla zabezpieczenia interesów finansowych Unii.

Przyjmuję do wiadomości, że informacja o przyznaniu mi pomocy z publicznych środków finansowych, w tym wypłacona kwota z tytułu udzielonej

pomocy w ramach działania "Zarządzania ryzykiem" objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014-2020 będzie publikowana

na stronie internetowej MRiRW.

Oświadczam, że jestem producentem rolnym prowadzącym produkcję zwierzęcą w zakresie chowu drobiu lub chowu lub hodowli bydła lub świń.

43. Data i podpis producenta rolnego/pełnomocnika/osoby upoważnionej 

do reprezentacji

Oświadczam, że niezwłocznie poinformuję na piśmie Agencję Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa o:

………………………………………………………

czytelny podpis producenta 

rolnego/pełnomocnika/osoby upoważnionej do 

reprezentacji

data wypełnienia wniosku

(dzień - miesiąc - rok)

wszystkich zdarzeniach, które mają istotne znaczenie dla realizacji podjętych zobowiązań w ramach działania „Zarządzanie ryzykiem”

objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich  na lata 2014–2020;

każdej zmianie danych zawartych we wniosku o przyznanie pomocy - w terminie 7 dni od dnia zaistnienia zmiany;

wszystkich faktach mających wpływ na przyznanie pomocy i płatności oraz o faktach, które mają istotne znaczenie dla zwrotu nienależnie

lub nadmiernie pobranych środków;

o wygaśnięciu stosunku ubezpieczenia - w terminie 7 dni od dnia wygaśnięcia;
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44.

45.

_ _

_ _

_ _

data wypełnienia wniosku

(dzień - miesiąc - rok)

W-1/418 5/5

………………………………………………………

czytelny podpis producenta rolnego/pełnomocnika/osoby 

upoważnionej do reprezentacji

data wypełnienia wniosku

(dzień - miesiąc - rok)

X. OŚWIADCZENIE WOBEC ARiMR O WYPEŁNIENIU OBOWIĄZKU INFORMACYJNEGO WOBEC INNYCH OSÓB

48. Data i podpis producenta rolnego/pełnomocnika/osoby upoważnionej do reprezentacji

………………………………………………………

czytelny podpis pełnomocnika/osoby upoważnionej do 

reprezentacji

data wypełnienia wniosku

(dzień - miesiąc - rok)

4. Jednocześnie zobowiązuję się poinformować osoby fizyczne, których dane osobowe będę przekazywał do ARiMR w celu przyznania wsparcia w

ramach działania „Zarządzanie ryzykiem” objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014–2020, o treści klauzuli informacyjnej

zatytułowanej "Klauzula informacyjna dotycząca przetwarzania przez Agencję Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa danych osobowych osób

fizycznych, które zostaną przekazane przez wnioskodawcę" stanowiącej załącznik do niniejszego oświadczenia.

3. Oświadczam, iż poinformowałem wszystkie osoby fizyczne, o których mowa w pkt 1, o treści klauzuli informacyjnej zatytułowanej "Klauzula

informacyjna dotycząca przetwarzania przez Agencję Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa danych osobowych osób fizycznych, które zostaną

przekazane przez wnioskodawcę" stanowiącej załącznik do niniejszego oświadczenia.

2. Oświadczam, że dane osobowe, o których mowa w pkt 1,  przetwarzam zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie regulacjami prawnymi 

i jestem uprawniony do ich przekazania ARiMR oraz uczyniłem zadość wszelkim obowiązkom związanym z ich przekazaniem, 

a w szczególności poinformowałem osoby, których dane przekazuję, o fakcie i celu ich przekazania.

46. Data i podpis producenta rolnego

IX. ZGODA PRODUCENTA ROLNEGO/PEŁNOMOCNIKA/OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO REPREZENTOWANIA - właściwe 

zaznaczyć znakiem X.
Producent rolny Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Agencję Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa z siedzibą w Warszawie, Al.

Jana Pawła II nr 70, 00-175 Warszawa (adres do korespondencji: ul. Poleczki 33, 02-822 Warszawa), jako administratora

danych osobowych, danych podanych w zakresie szerszym, niż jest to wymagane na podstawie przepisów powszechnie

obowiązującego prawa, oznaczonych w formularzu „Wniosku o przyznanie pomocy w ramach działania „Zarządzanie

ryzykiem” objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014-2020” jako „dane nieobowiązkowe*", w celu

ułatwienia kontaktu ze mną w sprawach dotyczących przyznania pomocy finansowej.

Podanie ww. danych jest dobrowolne, a ich niepodanie nie wpływa na proces przyjęcia i rozpatrzenia wniosku o

pomoc w ramach działania „Zarządzanie ryzykiem” objętego Programem Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014-

2020. Niepodanie tych danych uniemożliwi jedynie realizację celu wskazanego w treści powyższej zgody. Powyższą zgodę

można wycofać w dowolnym momencie, poprzez przesłanie „oświadczenia o wycofaniu zgody” na adresy

korespondencyjne administratora danych z dopiskiem „Ochrona danych osobowych” lub na adresy e-mail: info@arimr.gov.pl,

iod@arimr.gov.pl.

Wycofanie zgody nie wpływa na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej

wycofaniem.

49. Uwagi

XI. ADNOTACJE AGENCJI RESTRUKTURYZACJI I MODERNIZACJI ROLNICTWA

47. Data i podpis pełnomocnika/osoby upoważnionej do reprezentacji

Pełnomocnik 

/Osoba 

upoważniona do 

reprezentowania

………………………………………………………

czytelny podpis producenta rolnego/

pełnomocnika 

1. Przyjmuję do wiadomości, że ARiMR staje się administratorem danych osobowych osób fizycznych, pozyskanych ode mnie, które to dane osobowe

bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu przyznania pomocy finansowej w ramach działania "Zarządzanie ryzykiem" objętego Programem

Rozwoju Obszarów Wiejskich na lata 2014–2020.
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