
…………………………………………… 

( miejscowość i data)  

 

Oświadczenie o posiadanych odpadach pochodzących z działalności rolniczej 

 

Nazwisko i imię: ...................................................................................................................... 

Adres: ....................................................................................................................................... 

Telefon kontaktowy: ................................................................................................................ 

Posiadam następujące rodzaje i ilość odpadów pochodzących z prowadzonej przeze mnie 

działalności rolniczej: 

 

Lp. Rodzaj odpadu Ilość (kg) 

1. Folia rolnicza 
 

2. Siatka i sznurek do owijania balotów 
 

3. Opakowania po nawozach 
 

4. Opakowania typu Big Bag 
 

Oświadczam, że zostałem poinformowany, że złożenie niniejszego oświadczenia                           

nie jest równoznaczne z odbiorem odpadów, gdyż jest to uzależnione od otrzymania dotacji. 

 

W przypadku realizacji programu zobowiązuję się do dostarczenia ww. odpadów do miejsca 

wskazanego przez gminę. 

                                                                                     

 

Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez Gminę Izbica moich danych osobowych zawartych   

w oświadczeniu, na potrzeby realizacji projektu. 

 

…………………………………………… 

( Data i podpis wnioskodawcy)                                                                

…………………………………………… 

( Data i podpis wnioskodawcy)  



KLAUZULA INFORMACYJNA 

 

Działając na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego              

i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 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 (Dz. Urz. UE L 119, s. 1) - RODO - informuję, że  

1. Administratorem Państwa Danych jest Gmina Izbica reprezentowana przez Burmistrza 

Miasta i Gminy Izbica, adres: ul. Gminna 4, 22-375 Izbica, tel. 84 618 30 34,              

email: ugizbica@mbnet.pl. 

2. Państwa dane osobowe będą przetwarzane w celu uzyskania dofinansowania 

przedsięwzięć ze środków Narodowego Funduszu Ochrony Środowiska i Gospodarki 

Wodnej w ramach programu priorytetowego „Usuwanie folii rolniczych i innych 

odpadów pochodzących z działalności rolniczej”  

3. W związku z powyższym podstawę prawną przetwarzania Państwa danych osobowych 

stanowi art. 6 ust. 1 lit. a RODO.  

4. Państwa dane zgromadzone w obecnym procesie naboru uczestników projektu będą 

przechowywane przez okres niezbędny do realizacji celu określonego w pkt. 3                 

lub do czasu wycofania zgody.  

5. Państwa dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, w tym nie będą 

podlegać profilowaniu.  

6. Państwa dane nie będą przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy.  

7. W związku z przetwarzaniem Państwa danych osobowych, przysługują Państwu 

następujące prawa:  

a) prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;  

b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych;  

c) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych;  

d) prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych                         

(ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie 

danych osobowych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych 

osobowych (RODO);  

e) prawo do wycofania zgody. Wycofanie zgody nie ma wpływu na zgodność z prawem 

przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.  

8. Podanie przez Państwa danych osobowych jest dobrowolne, jednak niepodanie danych 

skutkować będzie brakiem możliwości realizacji celu wskazanego w pkt.3.  

9. Państwa dane mogą zostać przekazane podmiotom zewnętrznym na podstawie umowy 

powierzenia przetwarzania danych osobowych w zakresie niezbędnym do realizacji 

procesu rekrutacji, a także podmiotom lub organom uprawnionym na podstawie 

przepisów prawa.  
 

 

 

 

                                                                                                                                           …………………………………………………. 

( Data i podpis wnioskodawcy) 
 


