MiejscowosC i data: ........ooooeiiiiiiiiii

ZGLOSZENIE

Rozpoczecia / zaprzestania / aktualizacji / zmiany* dzialalno$ci podlegajacej nadzorowi Inspekcji Weterynaryjnej
[na podstawie art. 21 ust. 2 ustawy z dnia 16 grudnia 2005 r. o produktach pochodzenia zwierzecego (Dz. U. z 2023 r., poz. 872)]

Nazwa podmiotu/ZaKEadU: ...ttt ettt et sa ettt a ettt e

Adres wlasciciela zaktadu:

Weterynaryjny numer identyfikacyjny (WIND).. ..o e e e
INUIET STEAZIbY Stada ™+ e
Adres prowadzonej dzialalnosci

IMHIEISCOWOSCE: ..uveeeeteetiete sttt et et e ete e e et et eatesee e et eseeseensenseeseemeemse st e st eseeseemeesee s eenees s e seeeeeeeessensenseeseemeansensenseeseeseensesaensesaeneansensesanas
KOA QATESOWY 1 POCZEA: .....iiieeieiieie ettt ettt et e et e et e e e st ea et e et et enseae et e s s eaeeseeeseaseeneensenseeseeeeensensensenseeseensensenseesenneeneesaesnean

Telefon KOntaktowy: ......ccceeveierenieeieieiee e

REGON (JESI MAGAIY): 1.ttt ettt et b et eb e st se e s b s bt eh b eb et s aeehe e st et en bt eb e eatesb e besbeebeeb b e st e she bt sabe s entenaes
Adres dla korespondencji

IMIEJSCOWOSC: eniutinteete ettt ettt et st sheeb et ee et eateh e et e b e eh e e st e s he b e bt eh e es b et e e bt eb e ea b ea bt et e ebe e et et emb e bt eb e eatesbeebe bt bt e s ebesbeeatentenbenbeens
KO AATESOWY 1 POCZEAL ..ottt sttt ettt e b et b et eb e st st s b s bt eh b eh bt eae e bt et et e s bt eb e et e sb et sbeeb e ebbeseeshe bt satentenbenaes

Zaswiadczenie o wpisie do ewidencji o dzialalnos$ci gospodarczej lub inny dokument zezwalajacy na dzialalno$é**

Numer w rejestrze przedsicbiorcow w Krajowym Rejestrze SGAOWYM: .....cccoeiiiiiiiiiniieiiecieeie e
lub numer NIP (identyfikacji podatkowe]): .....ccevereireirieiieiece e , data wydania: ..........ccocoeiiieniiinee e
WYAAIY PIZEZ: onvviuviiiieeiieeieeteeteeteettesteesteeteesteesseesseesseesseasseessaanssessaensaenssesssessse s seenseeaeeassesasaenssenseenseenseessaenseanseanseenseenseesssenseans
Rodzaj prowadzonej dzialalnos$ci, zgodnie z wpisem do ewidencji dzialalnosci gospodarczej: .............cccoocevvvvviiniennennn.
Okreslenie lokalizacji zakladu, w ktérym ma by¢ prowadzona dzialalnosS¢: ...,
Data rozpoczgcia dziatalno$ci: ......oocoeeeveevenieninenenne. W ZAKIESIE! .euviiieiieitieit ittt ettt sttt st ettt bttt s b e

wskazanie, czy i z jakich krajowych srodkow dostosowujacych, o ktorych mowa w art. 13 ust. 3 rozporzadzenia

nr 852/2004 lub art. 10 ust. 3 rozporzadzenia nr 853/2004, zaktad zamierza KOrzystacd: .........c.ccocevevienoiicieieie e



Data zaprzestania dzialalnoSci: .............................. Whpisano do rejestru pod pozycja: ...........ccocoeviiiiiiiiiiiiii,
(wypehia inspekcja)

(pieczgé i podpis przyjmujacego zgloszenie) (pieczg¢ i podpis zgtaszajacego)

* niepotrzebne skresli¢
** jesli dotyczy
*** dane obowiazkowe

Administratorem Panstwa danych osobowych jest Powiatowy Inspektorat Weterynarii w Olecku, ul. Lesna 40, 19-400
Olecko. Podane dane beda przetwarzane w celu realizacji Panstwa zgloszenia. Posiadajg Panstwo prawo dostepu do tresci
swoich danych i ich sprostowania, usuni¢cia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnigcia
zgody w dowolnym momencie bez wpltywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania. Szczegdly dotyczace przetwarzania
danych osobowych znajduja si¢ na stronie www.olecko.piw.gov.pl w zakladce Ochrona Danych Osobowych.

Zataczniki do wniosku w okreslonych przypadkach:

1. Kopia zezwolenia na pobyt rezydenta dtugoterminowego UE udzielonego przez inne panstwo czlonkowskie Unii
Europejskiej — w przypadku gdy wnioskodawca begdacy cudzoziemcem, w rozumieniu przepisow ustawy z dnia
12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach (Dz. U. z 2023 poz. 519 ze zm.), zamierza prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarcza
na podstawie przepisOw obowiazujacych w tym zakresie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

2. Oswiadczenie podmiotu potwierdzajagce utrzymywanie pszczot, jezeli wniosek jest sktadany przez podmiot
podlegajacy obowiazkowi:

a) wpisu do Krajowego Rejestru Sagdowego,
b) wpisu do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej,
¢) uzyskania zezwolenia na pobyt rezydenta dtugoterminowego UE.

3. Zaswiadczenie albo os$wiadczenie o nabyciu przez Koto Lowieckie bedace dzierzawca obwodu lowieckiego
cztonkostwa w Polskim Zwigzku Lowieckim oraz osobowos$ci prawnej, zgodnie z przepisami Prawa towieckiego
albo zaswiadczenie/o§wiadczenie o prowadzeniu osrodka hodowli zwierzyny przez zarzadcge obwodu towieckiego
na podstawie decyzji ministra wlasciwego do spraw srodowiska, wydanej na podstawie przepisow Prawa
lowieckiego.

Klauzula informacyjna dla klientow Inspektoratu

Zgodnie z art. 13 ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. (Dz. Urz. UE L 119 z
04.05.2016) informuje, iz:

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Powiatowy Lekarz Weterynarii w Olecku z siedzibg w Olecku przy ul.
Lesnej 40 zwany dalej

Administratorem,

2) inspektorem danych osobowych u Administratora jest Pan Tomasz Mordziotek, e-mail: iod@dpexpert.eu

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celu realizacji ustawowych zadan Inspektoratu na podstawie Art. 6 ust. 1 lit.
¢ 0godlnego rozporzadzenia o

ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. oraz na podstawie art. 9 ust. 1 lit. g ogoélnego rozporzadzenia o
ochronie danych osobowych z dnia 27

kwietnia 2016 1.,

4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bgdg wylgcznie podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na
podstawie przepisow prawa,

5) Pani/Pana dane osobowe przechowywane bgda w czasie okre§lonym przepisami prawa, zgodnie z instrukcja kancelaryjna,
6) posiada Pani/Pan prawo do zadania od administratora dostgpu do danych osobowych, ich sprostowania lub ograniczenia
przetwarzania,

7) ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego,

8) podanie danych osobowych w zakresie wymaganym ustawodawstwem jest obligatoryjne.

(czytelny, wlasnorgczny podpis)



