WNIOSEK DO ... s s s s e

W SPRAWIE PRZEKAZANIA INDYWIDUALNEJ KWOTY POt OWOWEJ | DNI POt OWOWYCH

(zgodnie z art. 53/53a* ustawy z dnia 19 grudnia 2014r. o rybotéwstwie morskim)

przyznanej/przyznanych narok .........................

A. Armator przekazujgcy indywidualng kwote polowowa lub dni pofowowe.

Oznaka statku rybackiego

e et e e et nessresneeeeneneesrnennennnnteene eaeessessesseseseeeeessesreseenes
Img, nazwisko, mejsce zameszkania iadres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku Podpis armatora

2 ettt she e et ettt b e a et st bt sheeut et et eesbenbenbeste e nresbaebenennts  eeesesseessessessesseessenneeneenn
Ime i nazwisko, miejsce zamieszkania, adres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku Podpis armatora
Ime i nazwisko, miejsce zameszkania, adres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku Podpis arnatora

Q. et ee e e e st e s e s aes saeeeenseesrneesnaessresen snrnenssenensteess  eeseeeesssesesseesseessseeseseenns
Ime i nazwisko, niejsce zamieszkania, adres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku Podpis armatora

Dt e e e st e et et bee et essbeeetate st aesseaessteess ssnaessensssneans  eeveeeesseessseeessreesseeeeesenes
Imie i nazwisko, miejsce zamieszkania, adres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku. Podpis arnatora

Gatunki organizméw morskich lub ilosci dni potowowych, ktérych dotyczy przekazanie.

Obszar indywidualnej kwoty potowowej Wielkos¢ indywidualnej kwoty
Gatunek (tak jak w specjalnym zezwoleniu potowowej (kg, szt.)
pofowowym) lub ilos¢ dni polowowych

3.
B. Armator ofrzymujacy indywidualng kwote pofowowa lub dni potowowe.
Oznaka statku rybackiego
L s st st et e s ae et e e e steenesaseesreentaeseesreessnensenans eesesssessseesssessesnsesnsensrens
Imig, nazwisko, miejsce zamieszkania iadres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku Podpis arnmatora
v imig, nazwisko, miejsce zameszkania | adres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku T Podpis armetora
o e, nazwisko, mejsce zameszkania | adres albo nazwa, siedziba i adres armefora statku T Podpis armetora
4. ... deeresrressereenereseneas e tteesteesteeeaseeatreearetetstar e st e e nesennnesareensresenneeensresssnnnnsenne  aeeesseesssnses prenrrereaneenenns
Imie i nazwisko, miejsce zamieszkania, adres albo nazwa siedziba i adres armatora statku Podpis armatora
Dt e e s et e e seb e st aessbeeesatesaraessreaessteess sseaessrenessaeans  eesseeesseeseseeessreessneseesenen
Imie i nazwisko, niejsce zamieszkania, adres albo nazwa, siedziba i adres armatora statku. Podpis armatora

* - niepotrzebne skreslic.
Do wniosku nalezy dotgczyc potwierdzenie opfaty skarbowejw wysokos$ci 50 zt za kazde zmieniane zezwolenie pofowowe.



Klauzula informacyjna dla oséb ubiegajgcych sie o przekazanie indywidualnej kwoty polowowej/ dni polowowych;

Zgodnie z art. 13 wust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 2z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0s6b fizyeznych w  zwigzku  z  przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych)
(Dz. Urz. UEL 119 z04.05.2016, str. 1), zwanym dalej ,RODQO”, informuje, Ze:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Ministerstwie Rolnictwa i Rozwoju Wsi jest Minister Rolnictwa
i Rozwoju Wsi, przy ul. Wspdlna 30, 00-930 Warszawa, zwany dalej ,Administratorem danych”,

2) Pani/Pana dane osobowe sg przetwarzane w celu rozpatrzenia wniosku w sprawie przekazania indywidualnej kwoty potowowej/
dni potowowych;

3) Podstawg przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest wypetnienie obowigzku prawnego cigzgcego
na Administratorze danych (art. 6 ust 1 lit. ¢ RODO), wynikajacego z art. 41 ustawy z dnia 19 grudnia 2014 r.
o rybotowstwie morskim (Dz.U. z2020 r. poz. 277 zp6zn. zm.);

4) Administrator danych przewiduje mozZliwo$¢ powierzenia przetwarzania danych innym podmiotom $wiadczacym na rzecz
Administratora danych ustugi zzakresu IT;

5) Podanie przez Panig/Pana danych osobowych jestniezbedne do rozpatrzenia wniosku w sprawie przekazania indywidualnejkwoty
potowowej/ dni potowowych;

6) Posiada Pani/Pan prawo do:
+ 7zgdania dostepu do tresci swoich danych osobowych,
» sprostowania tresci swoich danych osobowych,
* ograniczenia przetwarzania swoich danych,
* whniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych;

7) Podane przezPania/Pana dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu;

8) Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez okres 10 lat, zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie ustawy z dnia
14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U.z2020 r. poz. 164);

9) Dane kontaktowe do Inspektora Ochrony Danych w Ministerstwie Rolnictwai Rozwoju Wsi: Inspektor ochrony danych, Rolnictwa
i Rozwoju Wsi, ul. Wspdlna 30, 00-930 Warszawa, adres e-mail: iod@minrol.gov.pl. Z Inspektorem Ochrony Danych mozna sie
kontaktowac we wszystkich sprawach dotyczgcych przetwarzania przez Administratora danych Pani/Pana danych osobowych oraz

korzystania z praw zwigzanych z tym przetwarzaniem danych.



