Z.Gr.OSZENIE KANDYDATA NA CZr.ONKA KOMISJT OKREGOWE]

Lubuska Izba Rolnicza z siedziba w Zielonej Gorze

Dane Kandydata:

I.
........................................... (1m1c1nazw15ko>
.......................................... ( adreszamleSZkama)
(numertelefonu) ............................................
II.

(numer telefonu przedstawiciela osoby prawnej)

Oswiadczam, iz jestem czlonkiem Lubuskiej Izby Rolniczej na podstawie art. 1 ust. 2 pkt 1-3
ustawy o izbach rolniczych.

Do zgloszenia dolaczam:

1. Oswiadczenie o byciu platnikiem podatku rolnego.

2. Zgoda na przetwarzanie danych osobowych.

3. Pelnomocnictwo lub upowaznienie do reprezentowania osoby prawne;.

(data i podpis)



Z.GODA NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a Rozporzadzeniem Patlamentu Europejskiego i Rady 2016/679
z dnia 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych wyrazam zgode na przetwarzanie podanych przeze mnie danych osobowych w celu
rejestracji kandydata na czlonka Komisji Okregowej przez Lubuska Izbe Rolnicza z siedziba

w Zielonej Goérze przy ulicy Kozuchowskiej 15z jako administratora danych.

Rozumiem, iz mam prawo wycofa¢ niniejsza zgode w dowolnym momencie. Rozumiem,
ze wycofanie zgody nie wplywa na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano

na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

Rozumiem, iz moje dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny
do przeprowadzenia wyboréw do izb rolniczych. Po uplywie tego okresu dane zostang

ZNiSzczone.

Rozumiem, ze przystuguje mi prawo dostgpu do tresci swoich danych osobowych, prawo
ich sprostowania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania oraz prawo do przenoszenia danych

do innego administratora.

Rozumiem, zZe na podstawie art. 77 Rozporzadzenia mam prawo wnie$¢ skarge do organu
nadzorczego w  przypadku  przetwarzania moich danych  osobowych  niezgodnie
z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady 2016/679 z dnia 27.04.2016 1. w sprawie

ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych.

(data, imie i nazwisko)



OSWIADCZENIE

(numer telefonu)

powolujac si¢ na art. 1 ustawy z dnia 14.12.1995r. o Izbach Rolniczych (tj. Dz. U. z 2018 1.
poz. 1027), oswiadczam, ze*:
O Jestem podatnikiem/platnikiem podatku rolnego.

0 Jestem podatnikiem podatku dochodowego z dzialéw specjalnych produkcji rolnej
w rozumieniu przepiséw o podatku dochodowym od 0séb fizycznych lub prawnych.
O Jestem czlonkiem rolniczej spéldzielni produkcyjnej posiadajacym w spoldzielni wklady

gruntowe.

* zaznaczy¢ wlasciwe



