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JAK WYPEŁNIĆ 
Wszystkie daty należy podawać w formacie: RRRR-MM-DD 
Pole wyboru należy zaznaczyć: x 
Wniosek należy wypełnić pismem drukowanym 

Borowie, dn. ………….. 20…….. r. 
 
 
 
 
 
 

 Wójt Gminy  
 Borowie 

 
 
 

WNIOSEK 
O WYDANIE ZEZWOLENIA NA UPRAWĘ KONOPI WŁÓKNISTYCH  

 
Na podstawie art. 47 ust.1, ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii,  
wnoszę o wydanie zezwolenia na uprawę konopi włóknistych. 
 

 

 

                                                           
1 Wpisać imię, nazwisko, miejsce zamieszkania albo nazwę przedsiębiorcy (firmę), siedzibę i adres 
przedsiębiorcy 
2 Wpisać cel uprawy (np. na potrzeby przemysłu włókienniczego / chemicznego / celulozowo-papierniczego / 

spożywczego / kosmetycznego / farmaceutycznego / nasiennictwa / materiałów budowlanych) 

Dane wnioskodawcy1: 

Imię i nazwisko / nazwa (nazwa przedsiębiorcy) 

 

Adres zamieszkania lub siedziba: 

Ulica Numer budynku 
 
 

       
 

Numer lokalu 
 
 

       
 

 

Miejscowość Kod pocztowy 
 
 

      
 

 

Dane kontaktowe: 

Numer telefonu Adres e-mail 

  

Dane dotyczące uprawy: 

 Nazwa miejscowości Gmina 

  

Numer działki ewidencyjnej w ewidencji gruntów i budynków 

 

Odmiana konopi włóknistych 

 

Powierzchnia uprawy konopi włóknistych 

 

Cel uprawy2  

 

Informacja o rodzaju umowy albo informacja o zobowiązaniu do przetwarzania słomy konopnej na włókno 
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Załączniki do wniosku: 
 

1. Oświadczenie o niekaralności za popełnienie przestępstwa, o którym mowa w art. 63 lub 64, 
i wykroczenia, o którym mowa w art. 65 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu 
narkomanii. 

2. Oświadczenie wnioskodawcy o celu prowadzenia uprawy i o świadomości tego, że uprawa 
konopi innych niż wymienione we wniosku jest zabroniona. 

3. Dowód uiszczenia opłaty skarbowej za wydanie zezwolenia – 30 zł. 
4. Etykieta z opakowań materiału siewnego roślin. 
5. Faktura zakupu materiału siewnego konopi kategorii elitarny lub kwalifikowany w rozumieniu 

przepisów o nasiennictwie. 
6. Umowa kontraktacji zawarta z podmiotem posiadającym zezwolenie marszałka województwa 

na prowadzenie działalności w zakresie skupu konopi włóknistych. 
7. Umowa o przetworzenie słomy konopnej na włókno zawarta z podmiotem posiadającym 

zezwolenie marszałka województwa na prowadzenie działalności w zakresie skupu konopi 
włóknistych. 

8. Umowa sprzedaży zawartej z podmiotem posiadającym zezwolenie marszałka województwa 
na prowadzenie działalności w zakresie skupu konopi włóknistych. 

9. Zobowiązanie do przetworzenia konopi włóknistych we własnym zakresie, na cele określone w 
art. 45 ust. 3 o przeciwdziałaniu narkomanii– w przypadku zadeklarowania samodzielnego 
przetwarzania konopi z własnych upraw. 

10. W przypadku działania przez przedstawiciela należy dołączyć pełnomocnictwo do 
reprezentowania wnioskodawcy (oryginał, lub kopia potwierdzona za zgodność z oryginałem) – 
opłata skarbowa 17 zł. 

 
 
 
Uwaga: 
Załączniki - umowa kontrakcji, umowa sprzedaży, umowa o przetworzenie słomy konopnej lub zobowiązanie do 
przetworzenia słomy konopnej na włókno mogą występować zamiennie. 
 
 
 
 
 

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

           data i podpis wnioskodawcy 
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Data: ………………………………… 

                                                                                                                                           /dzień, miesiąc, rok/ 

Klauzula informacyjna 

 

Zgodnie z Rozporządzenie parlamentu europejskiego i rady ( UE )2016/679 z dn. 27 kwietnia 2016r 

art.13 ust. 1i 2 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r. informuję, że: 

1. Administratorem Pani \Pana danych osobowych jest Wójt Gminy Borowie (zwany dalej  ADO) z siedzibą w : 

08-412 Borowie Ul. Sasimowskiego 2.; 

2. Inspektorem ochrony danych w Urzędzie Gminy Borowie  jest Pani Karolina Grążka,  tel. 25-6859070 ,                         

e- mail :gmina@borowie.pl. ; 

3.Pani\Pana dane  osobowe przetwarzane będą w celu sprawowania władzy publicznej i wykonywania zadań 

publicznych przez jednostkę samorządu terytorialnego. ; 

4.Pani/Pana dane osobowe (wybrać : nie będą, będą)przekazywane do państwa trzeciego/organizacji 

międzynarodowej. W przypadku wyboru opcji „będą” – może Pani/Pan uzyskać kopię danych osobowych 

przekazywanych do państwa trzeciego w tutejszym Urzędzie. ; 

5. Pani\Pana dane osobowe będą przechowywane przez okres …(wybrać : 5lat, 10lat, 50lat, 5 lat po ustaniu -  

rozwiązaniu umowy). ; 

6. Posiada Pani\ Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, usunięcia, 

ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia sprzeciwu, prawo do cofnięcia  zgody w dowolnym momencie 

bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed cofnięciem. ; 

7. Ma Pani \Pan prawo wniesienia skargi do PUODO, gdy uzna Pani\Pan, iż przetwarzanie danych osobowych 

Pani\Pana dotyczących narusza przepisy Ustawy o   ochronie danych osobowych z 10 maja 2018 r., 

zapewniającej stosowanie unijnego rozporządzenia 2016/679 (RODO). ; 

8. Podanie przez Pana\Panią danych osobowych jest …(wybrać : wymogiem ustawowym, warunkiem umowny\ 

warunkiem zawarcia umowy).Jest Pan\Pani zobowiązana do ich podania, a konsekwencją niepodania danych 

osobowych będzie odmowa realizacji zadania przez Urząd Gminy Borowie. ; 

9. Pani\Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany w tym również w formie profilowania. 

Zautomatyzowane podejmowanie decyzji będzie odbywało się na zasadach zachowania ochrony danych 

osobowych, konsekwencją takiego przetwarzania będzie docelowa realizacja zadania. ; 

10.Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Konsekwencją nie podania ww. 

danych będzie brak możliwości realizacji usługi.  

 

                                                                                              

 ………………………………………………………………………..                                   …..……………………………………………………………….  

/czytelny podpis osoby zapoznającej się z informacją/                                     /czytelny podpis osoby przekazującej informacje/ 

                        Imię i nazwisko                                                                                                             Imię i nazwisko 

 


