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Kraj: oo Wojewddztwo: ..
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Adres skrytki ePUAP lub adres do doreczen elektronicznych®: .............ocoviioiiiiiiiicceeeceeeeeee e






przepisami ustawy z dnia 18 listopada 2020 r. o doreczeniach
obowigzek doreczenia korespondencji na adres do doreczen ele
5 Maksymalna liczba znakéw w pkt 7.1 wynosi 1000, natomias
wiersza. W przypadku potrzeby dodatkowego uzasadnienia,
zamieszcza sie na osobnych stronach i dolgcza do formularza.
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6. Posiada Pani/Pan prawo dostepu do swoich danych oraz
wykonania swoich praw nalezy skierowac zgdanie pod adres e-
7. Odbiorcami danych osobowych bedg wylgcznie podmioty
przepisdw prawa oraz inne podmioty na podstawie stosownych
8. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia skargi do organu nadz



