Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

(imie i nazwisko, adres zamieszkania)
nizej podpisana/ny wyrazam zgode na przetwarzanie podanych danych osobowych

przez Urzad Gminy w Siedlisku z siedzibg Plac Zamkowy 6, 67-112 Siedlisko

w celu przeprowadzenia oszacowania szkdéd spowodowanych przez susze w moim
gospodarstwie rolnym przez Komisje powotang przez Wojewode Lubuskiego i sporzadzenia

wszelkiej dokumentacji z tym zwigzane;.

Jednoczesnie informuje, ze zapoznatem sie z przystugujgcym mi prawem przetwarzania
moich danych osobowych:

(data, czytelny podpis)



