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............................................................. 
Numer dokumentu (wypełnia pracownik ARiMR) 

 

............................................................. 
Znak sprawy (wypełnia pracownik ARiMR) 

         

 

OŚWIADCZENIE1) 

 

My niżej podpisani oświadczamy, że w dniu 14 marca 2012 r. do rejestru podmiotów posiadających 

prawo do uzyskania płatności niezwiązanej do tytoniu był wpisany małżonek2). 

Ponadto oświadczamy, iż w dniu złożenia wniosku o przyznanie płatności pozostawaliśmy  

w związku małżeńskim. 

 Dane rolnika Dane małżonka rolnika 

Imię i nazwisko    

Numer identyfikacyjny3)    

PESEL albo kod kraju, numer 

paszportu lub innego dokumentu 

tożsamości, jeżeli małżonek nie 

ma obywatelstwa polskiego4)  

  

 

Oświadczam, że znane mi są skutki składania fałszywych oświadczeń, wynikające z art. 297 §1 i §2 Kodeksu karnego (Dz. U. z 2017 r. 

poz. 2204).  

 

 

 

 

 

 

 

…………………………………………                 ............................................................................. 
Data i czytelny podpis rolnika lub pełnomocnika/   Data i czytelny podpis małżonka rolnika 

osoby uprawnionej do reprezentacji  
 

 

 

 

      
1) Poza przedmiotowym oświadczeniem do wniosku należy dołączyć oświadczenie małżonka o wyrażeniu zgody na przyznanie płatności. 
2) Dotyczy rolnika, który wnioskuje o przyznanie płatności niezwiązanej do tytoniu, w przypadku, gdy w dniu 14 marca 2012 r. do rejestru, o którym 

mowa w art. 33 fd ust. 1 ustawy z dnia 19 grudnia 2003 r. o organizacji rynków owoców i warzyw, rynku chmielu, rynku tytoniu, rynku suszu 

paszowego oraz rynków lnu i konopi uprawianych na włókno (Dz. U. z 2016 r. poz. 58) (w brzmieniu z dnia 11 kwietnia 2008 r., Dz. U. Nr 52, poz. 
303), był wpisany małżonek – art. 17 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 5 lutego 2015 r. o płatnościach w ramach systemów wsparcia bezpośredniego  

(Dz. U. z 2017 r. poz. 278, z późn. zm.). 
3) Wpisać, jeżeli numer identyfikacyjny został nadany. 
4) Wpisać, jeżeli numer identyfikacyjny nie został nadany. 

  



OŚWIADCZENIE MAŁZONKÓW 

DOTYCZĄCE PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH 

Oświadczam, że zostałam (-em) poinformowana (-y) i zrozumiałam (-em), że: 

1) administratorem moich danych osobowych jest Agencja Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa z siedzibą 

w Warszawie, Al. Jana Pawła II 70, 00-175 Warszawa; 

2) z administratorem danych osobowych mogę 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; 

3) administrator danych wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym można 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; 

4) zebrane dane osobowe będą przetwarzane przez administratora danych na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c) 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. U. UE. L 2016.119.1), zwanego dalej 

„rozporządzeniem 2016/679”, gdy jest to niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na 

administratorze danych (dane obowiązkowe); 

5) zebrane dane osobowe na podstawie, o której mowa w pkt 4 będą przetwarzane przez administratora danych w celu 

realizacji zadań wynikających z: 

 ustawy z dnia 5 lutego 2015 r. o płatnościach w ramach systemów wsparcia bezpośredniego (Dz. U. z 2017 r. 

poz. 278, z późn. zm.) i aktów wykonawczych do tej ustawy;  

6) zebrane 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 w związku z wykonywaniem powierzonego im zadania w drodze zawartej 

umowy, np. dostawcom IT, wykonawcom kontroli na miejscu, wykonawcom uczestniczącym w procesie aktualizacji 

baz danych systemu LPIS, wykonawcom wydruków wniosków spersonalizowanych; 

7) zebrane dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c) rozporządzenia 2016/679, będą przetwarzane przez okres 

realizacji płatności/wsparcia finansowego z zakresu zadań realizowanych przez ARiMR, o które ubiegał się 

Wnioskodawca. Okres przetwarzania danych może zostać 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 przechowywania danych może zostać przedłużony na okres potrzebny do przeprowadzenia 

archiwizacji; 

8) podanie danych osobowych na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c) rozporządzenia 2016/679 w oświadczeniu, wynika 

z obowiązku zawartego w przepisach powszechnie obowiązujących a konsekwencją niepodania tych danych 

osobowych będzie pozostawienie wniosku bez rozpoznania/odmowa przyznania płatności; 

9) przysługuje mi prawo dostępu do moich danych, prawo żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich 

przetwarzania w przypadkach określonych w rozporządzeniu 2016/679; 

10) w przypadku uznania, że przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy rozporządzenia 2016/679, przysługuje 

mi prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych. 

 

………………………………………………      ……………………………………………… 

Data i czytelny podpis rolnika     Data i czytelny podpis małżonka rolnika 

 

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

Europejskiej i państw członkowskich dla zabezpieczenia interesów finansowych Unii. 

 

………………………………………………      ……………………………………………… 

Data i czytelny podpis rolnika     Data i czytelny podpis małżonka rolnika 

 


