[bookmark: _Hlk38365701][bookmark: _Hlk4136807]..............................................................                                        Krapkowice, dn. ......................................
               (imię i nazwisko)

..........................................................................
           (adres zamieszkania)

..........................................................................
       (data i miejsce urodzenia)

.........................................................................
        (*nr telefonu)
                                                                  Starosta Krapkowicki
             ul. Kilińskiego 1
                   47-303 Krapkowice



Proszę o wydanie / wymianę *) karty wędkarskiej. 


                                                                  .......................................
				                      ( czytelny podpis )

Pouczony o odpowiedzialności karnej z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego oświadczam, że zamieszkuję pod adresem podanym powyżej.
[bookmark: _Hlk38369665]                                                                  .......................................
					          (czytelny  podpis )

*Wyrażam zgodę na przetwarzanie udostępnionego numeru telefonu kontaktowego przez Starostwo Powiatowe w Krapkowicach, w celu otrzymania informacji o możliwości odbioru ww. karty wędkarskiej.
																		.......................................
					          (czytelny  podpis )

Załączniki do wniosku:
1. Zdjęcie
2. Zaświadczenie o zdanym egzaminie *)
3. Stara karta wędkarska *)
4. Dowód uiszczenia opłaty za wydanie karty wędkarskiej
[bookmark: _Hlk4136796]Za wydanie karty wędkarskiej należy uiścić opłatę w kwocie 10,00 zł (słownie: dziesięć złotych) lub w przypadku wysyłania karty pocztą 18,00 zł (słownie: osiemnaście złotych), na konto Starostwa Powiatowego w Krapkowicach 
nr 53 8884 0004 2001 0000 0097 0001 - z dopiskiem (opłata za wydanie karty wędkarskiej oraz imię i nazwisko osoby ubiegającej się o wydanie karty wędkarskiej). 


Kartę wędkarską nr ............................... odebrałem/am dnia ........................
				

                                                                  ..................................................................
 (podpis osoby odbierającej)                                                                                                                   



*) niepotrzebne skreślić
KLAUZULA INFORMACYJNA  o ochronie danych osobowych
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, że:
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Starosta Krapkowicki, z siedzibą w  Krapkowicach, ul. Kilińskiego 1, 47-303 Krapkowice.
1. Inspektorem ochrony danych osobowych w Starostwie Powiatowym w Krapkowicach jest Aneta Dróżdż, Sekretarz Powiatu, tel. 77 40 74 308, e-mail: a.drozdz@powiatkrapkowicki.pl.
1. Odbiorcą danych osobowych jest Starostwo Powiatowe w Krapkowicach oraz organy właściwe określone ustawami.
1. Dane osobowe będą przetwarzane w celu wykonywania zadań na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a, b, c, e rozporządzenia oraz innych przepisów prawa, które zobowiązują i wskazują na konieczność przetwarzania danych.
1. Dane osobowe będą przekazywane do innego państwa wyłącznie w przypadkach, kiedy wymaga tego prowadzone postępowanie.
1. Dane osobowe będą przechowywane przez okres wynikający z zasad określonych w rozporządzeniu z dnia 18 stycznia 2011 roku w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazów akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu działania archiwów zakładowych. 
1. Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych osobowych.
1. Posiada Pani/Pan prawo  do cofnięcia zgody na przetwarzanie danych osobowych, które przetwarzamy na podstawie Państwa zgody. Cofnięcie zgody nie będzie wpływać na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie Państwa zgody przed jej wycofaniem.
1. Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do Urzędu Ochrony Danych Osobowych (UODO), 
w przypadku, gdy uzna, że przetwarzanie danych osobowych dotyczących Pani/Pana narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r.

     								 ………………………………………….
                   							 (podpis osoby informowanej)      

Podstawa prawna: 
Rozporządzenie 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)

