WNIOSEK

O ZATWIERDZENIE ZAKLADU | O WPIS DO REJESTRU ZAKEADOW PODLEGAJACYCH
URZEDOWEJ KONTROLI ORGANOW PANSTWOWEJ INSPEKCJI SANITARNEJ

(miejscowo$c, data)
Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny

Na podstawie art. 64 ust. 1 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006r. o bezpieczehstwie zywnosci i zywienia
(Dz. U. z Nr 171, poz. 1225 z pdzn. zm.), w zwigzku z art. 6 ust. 2 rozporzadzenia (WE) nr 852/2004 Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004r. w sprawie higieny $rodkéw spozywczych (Dz. Urz. UE L 139
z 30.04.2004, str. 1; Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 13, t. 34, str. 319):

(PESELY /numer identyfikacji podatkowej NIP)

wnosi o zatwierdzenie oraz o wpis do rejestru zakiadow

Rodzaj i zakres prowadzonej dziatalnosci, zgodnie z Polskg Klasyfikacjg Dziatalnosci (PDK), okreslone;j
w Krajowym Rejestrze Sgdowym (KRS) lub Ewidencji Dziatalnosci Gospodarczej (EDG)?

(imie i nazwisko oraz podpis wnioskodawcy
lub osoby reprezentujgcej wnioskodawce)



Zatgczniki do wniosku®

1. | Aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego

Kopia zezwolenia na pobyt rezydenta dtugoterminowego WE

3. Zaswiadczenie o wpisie do Ewidencji Dziatalno$ci Gospodarczej

Objasnienia:

D Wypetnia sig w przypadku osoby fizycznej. W przypadku gdy osobie nie nadano tego numeru, nalezy wpisaé serig i numer paszportu albo numer
identyfikacyjny innego dokumentu, na podstawie ktérego mozliwe jest ustalenie danych osobowych.

2 Nalezy wpisa¢ zaktady podmiotu dziatajgcego na rynku spozywczym podlegajgce wiasciwosci panstwowego powiatowego inspektora
sanitarnego, do ktérego jest sktadany wniosek. Jezeli podmiot posiada zaktady produkujace lub wprowadzajgce do obrotu zywnos¢ podlegajgce
wiasciwosci réoznych panstwowych powiatowych inspektoréow sanitarnych, nalezy ztozy¢ odrebne wnioski do kazdego wiasciwego ze wzgledu na
siedzibe zaktadu panstwowego powiatowego inspektora sanitarnego. Jezeli podmiot produkuje lub wprowadza do obrotu Zzywnosc
z obiektéw lub urzadzen ruchomych lub tymczasowych, wtasciwosé panstwowego powiatowego inspektora sanitarnego jest okreslana wediug
miejsca prowadzenia dziatalnosci przez zaktad.

9 Nalezy wymieni¢ wszystkie rodzaje dziatalnosci w zakresie produkgcji lub obrotu zywnos$cig zgodnie z Polskg Klasyfikacjg Dziatalnosci (PKD)
okreslone w Krajowym Rejestrze Sgdowym (KRS) lub Ewidencji Dziatalno$ci Gospodarczej (EDG).

4 Nalezy wymieni¢ rodzaje zywnosci produkowanej przez zakiad, a jezeli wnioskiem objetych jest kilka zaktadéw produkujgcych rézne rodzaje
zywnosci, nalezy je wymieni¢ dla kazdego zaktadu we wniosku lub dodatkowo w formie zatgcznikéw do wniosku.

% Zaznaczy¢ wasciwe:

Jako zatgczniki do wniosku, zgodnie z art. 64 ust. 3 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia, nalezy dotgczy¢

1) aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego

2) zaswiadczenie o wpisie do Ewidencji Dziatalnosci Gospodarczeyj;

3) kopie zezwolenia na pobyt rezydenta diugoterminowego WE udzielonego przez inne panstwo cztonkowskie Unii Europejskiej w przypadku, gdy
wnioskodawca bedacy cudzoziemcem, w rozumieniu przepiséw o cudzoziemcach, zamierza prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarcza zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami krajowymi.



Zgoda na przetwarzanie danych osobowych

Ja, nizej podpisana/ny wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie podanym
we wniosku o zatwierdzenie zakfadu i/lub o wpis zaktadu do rejestru zakladéw podlegajgcych urzedowej
kontroli organéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej

przez Pahstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w tecznej, z siedzibg ul. Krasnystawska 52,
21-010 Leczna

w celu dokonania czynnosci zwigzanych ze ztozeniem wniosku o zatwierdzenie zaktadu i/lub o wpis
zaktadu do rejestru zaktadow podlegajgcych urzedowej kontroli organéw Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
oraz czynnosci zwigzanych z uzyskaniem zaswiadczenia o wpisie do rejestru i/lub decyzji zatwierdzajace;.

Zapoznatem sie z klauzulg informacyjna.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w tecznej Informuje, ze podanie danych jest dobrowolne, ale niezbedne
do realizacji okre$lonego celu.

Jednoczesnie Pani/Pana zgoda moze zostaé¢ cofnieta w dowolnym momencie przez ztozenie stosownego zgdania na
adres Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w tecznej ul. Krasnystawska 52, 21-010 teczna

teczna, dnia

Data, miejsce i podpis osoby wyrazajgcej zgode



