............................., dnia .................... r.
WNIOSEK DO KOMENDANTA SSR

Zwracam się z prośbą o przyjęcie mnie w poczet Społecznych Strażników Rybackich. 
DANE  PERSONALNE

Nazwisko i imię (imiona) ......................................................................................................................

Data i miejsce urodzenia ........................................................................................................................

Adres zamieszkania: kod pocztowy ...................... miejscowość...........................................................

ulica ................................................................................... nr domu ................... nr lokalu ..................

Wykształcenie ........................................................................................................................................

Data przyjęcia do PZW .........................................................................................................................

Telefon kontaktowy ...............................................................................................................................

PESEL ...................................................................................................................................................

Oświadczam, że stan  mojego zdrowia pozwala na wypełnianie zadań SSR. Zobowiązuję się do powiadomienia Komendanta SSR o zmianach uniemożliwiających dalszą działalność mojej osoby w SSR. 

Oświadczam, że nie byłem karany przez Sądy Powszechne za przestępstwa z winy umyślnej oraz stwierdzam, że wszystkie dane podałem zgodnie ze stanem faktycznym i odpowiedzialność z tego tytułu jest mi znana, co potwierdzam własnoręcznym podpisem.

                                                                                                                  ......................................................................

                                                                                                                               podpis składającego oświadczenie

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych w celu  przyjęcia mnie w poczet członków SSR.
                                                                                                                      ......................................................................

                                                                                                                               podpis składającego oświadczenie

W/w wykazał się znajomością przepisów ustawy o rybactwie śródlądowym, regulaminu działania SSR, instrukcji                  o sposobie postępowania strażnika SSR .

Stwierdzam, że Kol. ..............................................................................................................................................................    brał czynny udział w Kontrolach z SSR od ................................  do ..................................... w .............................. (ilość) kontrolach, zgodnie ze sprawozdaniami dziennymi jako kandydat, na podstawie Regulaminem  SSR.

...........................................................                                    

         Komendant SSR w Kole                                                          
Zarząd Koła PZW nr  .......................................................  popiera kandydaturę.
......................................................

Prezes Zarządu Koła                                             

Klauzula informacyjna dla członka Społecznej Straży Rybackiej
Zgodnie z art. 13 Rozporządzenia 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 informuję, że:
1) Administratorem danych Komendant Społecznej Straży Rybackiej, ul. Wróblewskiego 35, 40-214 Katowice
- adres e-mail: komendant.ssr@opzw.webserwer.pl

2) Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych Osobowych jest możliwy:
- w siedzibie Okręgu Polskiego Związku Wędkarskiego w Katowicach ul. Wróblewskiego 35, 40-214 Katowice,

- pod numerem telefonu: 32-203-81-12 w.16
- pod adresem e-mail: inspektor@pzw.com.pl

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane na podstawie wyrażonej przez Pana/Panią zgody.
4) Pana/Pani dane osobowe będą przechowywane przez cały czas trwania członkostwa  w SSR oraz przez okres 6 lat po jego ustaniu, w oparciu o uzasadniony interes realizowany przez Administratora. 
5) Posiada Pani/Pan prawo do: żądania od Administratora dostępu do danych osobowych, prawo do ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnięcia zgody w dowolnym momencie.
6) Podanie danych osobowych jest dobrowolne, niepodanie danych w zakresie wymaganym przez Administratora może skutkować brakiem możliwości wypełniania obowiązków Strażnika Społecznej Straży Rybackiej.
7) Dane osobowe mogą być udostępniane Instytucjom Państwowym (PSR, Policja, itp.).

8) Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi w związku z przetwarzaniem danych osobowych                do organu nadzorczego: Urzędu Ochrony Danych Osobowych ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.
