POLSKI ZWIĄZEK ŁOWIECKI
ZARZĄD OKRĘGOWY 
W KROŚNIE



......................................	                                       ....................................dn.........................
         (pieczęć wnioskodawcy )

                               Kapituła Odznaczeń Łowieckich
		     w Warszawie

Prezydium NRŁ/Zarząd Główny PZŁ/Zarząd Okręgowy PZŁ/działając w oparciu o uchwałę                                                                                       
(niepotrzebne skreślić)
z dnia…………………………………… przedstawia wniosek o nadanie odznaczenia łowieckiego dla

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

.............................................
   									                    (podpis wnioskodawcy)
_____________________________________________________________________

.
.......................................................	                          ………….......................dn.......................
    (pieczęć wnioskodawcy: KOŁO ŁOWIECKIE)

W n i o s e k

o nadanie ODZNAKI ZA ZASŁUGI DLA ŁOWIECTWA
(rodzaj odznaczenia)


Zarząd Okręgowy PZŁ/Walne Zgromadzenie Koła Łowieckiego w oparciu o uchwałę z  dnia……………............
(niepotrzebne skreślić)

1. Nazwa organizacji / imię i nazwisko…………………………………………….……
1. Imię ojca..........................................................................................................................
1. Data urodzenia ...............................................................................................................
1. Adres ..............................................................................................................................
(W przypadku wniosku dla jednostki organizacyjnej wypełnia się jedynie poz.1 i 4)














U z a s a d n i e n i e:





















































   …………….................................                                                   ……..………......................
           (pieczęć i podpis osoby upoważnionej)                                                                                                            (pieczęć i podpis osoby upoważnionej)
            


Potwierdzam prawdziwość danych zawartych we wniosku Koła Łowieckiego.


...................................dn................................                      ……………………..………………
                                                                                                                                                                                   (podpis i pieczęć Przewodniczącego ZO)




Opinia Okręgowej Kapituły Odznaczeń Łowieckich.


POZYTYWNA / NEGATYWNA	                         ..............................................................
                                                                                                                                                        (podpis i pieczęć Okręgowej Kapituły Odznaczeń Łowieckich)


_____________________________________________________________________



Decyzja Kapituły Odznaczeń Łowieckich


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



.....................................................	                                        ..................................................
                   Sekretarz                                                                 	                                             Przewodniczący
            


Warszawa dnia ...................................


















Zgoda na przetwarzanie danych osobowych



Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a. rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony danych osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Polski Związek Łowiecki z siedzibą w Warszawie ul. Nowy Świat 35, 00-029 Warszawa  dla potrzeb niezbędnych do realizacji celów statutowych Polskiego Związku Łowieckiego. 


 TAK		 NIE 
(należy zaznaczyć)


Jednocześnie oświadczam, że zostałam/em poinformowany o  prawie do cofnięcia zgody w dowolnym momencie bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie wyrażonej przeze mnie zgody przed jej cofnięciem.

                                                                                                                                                                                                   
[bookmark: _Hlk532815733]
..........................................................................................................................
(data i czytelny podpis)



