(miejscowosc) (data)
Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Ja, (imi¢ i nazwisko), OSWiadczam, ze wyrazam
zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie (imic i Nazwisko adres gospodarstwa, do
korespondencji, , numer gospodarstwa ) W Celu przeprowadzenia czynno$ci oszacowania szkod

wyrzadzonych przez niekorzystne zjawiska atmosferyczne 1 sporzadzania protokotow.

Poinformowano mnie o tym, ze:

- administratorem danych osobowych jest Woéjt/Burmistrz/Prezydent, Miasta/Gminy
ZS1edZIDa W oo ,

- kontakt z inspektorem ochrony danych jest mozliwy za posrednictwem danych
kontaktowych administratora,

- podanie moich danych osobowych jest dobrowolne oraz o przystugujacym mi prawie
zadania od administratora dost¢pu do danych oraz ich sprostowania lub usunigcia, jezeli bedzie
to zgodne z przepisami prawa,

- zgoda moze zosta¢ przeze mnie wycofana w dowolnym czasie i formie. Jestem
$wiadoma/y ze usuni¢cie danych osobowych lub cofnigcie zgody moze skutkowaé brakiem
realizacji wskazanego celu,

- dane osobowe bedg przechowywane przez administratora do/przez okres........... lat,

- zebrane dane osobowe bedg udostepniane innym odbiorcom (Komisji do szacowania
szkod powstatych w gospodarstwach rolnych i dziatach specjalnych produkcji rolnej w wyniku
wystgpienia hiekorzystnych zjawisk atmosferycznych; Podlaskiemu Osrodkowi Doradztwa
Rolniczego; Wojewodzie Podlaskiemu), nie beda przekazywane do panstwa trzeciego ani do
organizacji miedzynarodowe;j.

- zebranie dane osobowe bgda udostepnione innym odbiorcom (Komisji do szacowania
szkdd powstatych w gospodarstwach rolnych i dziatach specjalnych produkcji rolnej w wyniku
wystgpienia niekorzystnych zjawisk atmosferycznych; Podlaskiemu O$rodkowi Doradztwa
Rolniczego; Wojewodzie Podlaskiemu), nie beda przekazywane do panstwa trzeciego ani do
organizacji mi¢dzynarodowe;.

- decyzje w mojej sprawie nie beda podejmowane w sposodb zautomatyzowany,

- przystuguje mi prawo do wniesienia skargi na niezgodne z prawem przetwarzanie
danych osobowych do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych z siedzibg w Warszawie
przy ul. Stawki 2.

(czytelny podpis osoby wyrazajacej zgode)
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