STAROSTA KEPINSKI

Wydziat Ochrony Srodowiska,
Rolnictwa i LeSnictwa

ul. Kosciuszki 5

63-600 Kepno

WNIOSEK REJESTROWY GATUNKOW CHRONIONYCH
CITES

Niniejszym, na podstawie art.64 ustawy z dnia 16.04.2004 r. o ochronie przyrody
wnosze o (zaznaczy¢ wtasciwe):

O dokonanie wpisu do rejestru;
O dokonanie zmiany danych wpisanych do rejestru pod pozycjg .......ccceeeerreernnene g

O wykreS$lenie z rejestru — pozycja w rejestrze .........cccceveveenenn. .

I. DANE O POSIADACZU LUB PROWADZACYM HODOWLE ZWIERZAT.

Imie i nazwisko albo nazwa posiadacza
lub prowadzacego hodowle.

Adres albo siedziba posiadacza lub
prowadzacego hodowle.

Adres miejsca przetrzymywania
zwierzat lub prowadzenia hodowli.

Numer telefonu posiadacza lub
prowadzacego hodowle.

II. DANE O POSIADANYCH LUB HODOWANYCH ZWIERZETACH.

Lp. 1- gatunek 2 - gatunek 3- gatunek

Nazwa gatunku w jezyku
facinskim i polskim, jezeli
polska nazwa istnieje

Liczba zwierzat posiadanych
lub hodowanych (objetych
wnioskiem)

Data, miejsce urodzenia lub
wyklucia zwierzecia

Data wejscia w posiadanie
zwierzecia oraz zrédto jego
pochodzenia

Pte¢ zwierzecia, jezeli jest
mozliwa do ustalenia

Opis trwatego oznakowania
zwierzecia, jezeli jest
oznakowane

Cel przetrzymywania lub
prowadzenia hodowli
zZwierzecia*

* wpisa¢ odpowiedni symbol literowy.
** wypehi¢ wiersz, ktéry dotyczy wniosku.
*#* niepotrzebne skresl.



Numer i date wydania
zezwolenia na import
zwierzat do kraju**

Numer i date wydania
zezwolenia na schwytanie
zwierzecia w Srodowisku**

Numer i date wydania
dokumentu wydanego przez
powiatowego lekarza
weterynarii potwierdzajgcego
urodzenie zwierzecia w
hodowli**

Numer i date wydania innego
dokumentu stwierdzajacego
legalnos$¢ pochodzenia
zZwierzecia**

B - hodowla amatorska w niewoli; E - edukacja;

G - ogrody botaniczne; C - cyrki i wystawy objazdowe;

N - reintrodukcja lub introdukcja do $rodowiska naturalnego; T - dziatalno$¢ zarobkowa, handel;
S - cel naukowy; I - inne (napisac jaki cel );

Zaswiadczenie potwierdzajace wpis do rejestru prosze przestac na wskazany przeze mnie
adres/odbiore osobiscie™**.

Zalaczniki:

1. Dowdd uiszczenia optaty skarbowej w wysokosci 26,00 zt (stownie: dwadzie$cia sze$¢ ztotych). Optate
nalezy wnie$¢ na konto Urzedu Miasta i Gminy w Kepnie - BANK SANTANDER POLSKA S.A,
nr 69 1090 0004 7306 0000 1111 0001 lub gotéwka w kasie urzedu.
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Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w podanym wyzej zakresie,
przez Starostwo Powiatowe w Kepnie, ul. Kosciuszki 5, 63-600 Kepno w celu utatwienia kontaktu z
petentem i wydania zaswiadczenia. Podaje dane osobowe (numer telefonu) dobrowolnie i
oswiadczam, ze sq zgodne z prawdq. Zapoznatem (-am) sie z tresciq klauzuli informacyjnej, w tym
z informacjq o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostepu do tresci
swoich danych i prawie ich poprawienia. Ponadto przyjmuje do wiadomosci, Ze niniejsza zgoda
moze zostaé cofnieta w dowolnym momencie przez wystanie pisemnej wiadomosci na adres
siedziby Starostwa Powiatowego.

W zwigzku z realizacjg wymogoéw Rozporzqdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiqzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych ,RODO”) przystuguje
Panstwu szereg praw z tytutu przetwarzania Paristwa danych osobowych przez naszq jednostke.
Wszystkie niezbedne informacje na ten temat znajdq Paristwo na stronie internetowej jednostki
pod adresem https.//www.powiatkepno.pl

(data i podpis wnioskodawcy)

Kwituje odbiér zaswiadczenia

(podpis odbierajgcego)

* wpisa¢ odpowiedni symbol literowy.
** wypehi¢ wiersz, ktéry dotyczy wniosku.
*#* niepotrzebne skresl.


https://www.powiatkepno.pl/

