               Suwałki, dnia ..............................

PREZYDENT MIASTA SUWAŁK
Wniosek o potwierdzenie możliwości wykonania decyzji związanej z przedsiębiorstwem (zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych)
Zarządca sukcesyjny przedsiębiorstwa w spadku
.......................................................................................................................................................
(imię i nazwisko)
………………………………………………………………….............…………………….….
(firma przedsiębiorstwa w spadku)
……………………………………………………………………………………………….......
(adres zarządcy sukcesyjnego)
NIP ……………………………………………………..…………………...……………….….
Na podstawie art. 38 ust. 1 ustawy z dnia 5 lipca 2018 r. o zarządzie sukcesyjnym przedsiębiorstwem osoby fizycznej (Dz. U. z 2021 r. poz. 170), działając jako zarządca sukcesyjny przedsiębiorstwa w spadku, wnoszę o potwierdzenie możliwości wykonania decyzji związanej z przedsiębiorstwem (zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych):
□ A) zawierających do 4,5% alkoholu oraz piwa 
NR……………………………….…z dnia………………………..……………….…………...
□ B) zawierających powyżej 4,5% do 18% alkoholu (z wyjątkiem piwa) 
NR…………………………………z dnia……………………………………………………...
□ C) zawierających powyżej 18% alkoholu 
NR…………………………………z dnia………….…………………..………….…………...
wydanej….………………...........................................................................................................
(oznaczenie zmarłego przedsiębiorcy)
......................................................................................................................................................
(adres)
Adres punktu sprzedaży …………………………………...................................................................................................
(ulica, miejscowość i kod pocztowy)
i jego lokalizacja …...................................................................................................................................................
(bud. mieszkalny wielorodzinny, bud. niemieszkalny, pawilon, kiosk, inne)
Adres punktu składowania napojów alkoholowych (magazynu dystrybucyjnego)
.......................................................................................................................................................
……………………………………………………
      (imię(ona) i nazwisko(a) zarządcy sukcesyjnego)
…………………………………………….…….
                  (podpis zarządcy sukcesyjnego)
Dane nieobowiązkowe*
Numer telefonu kontaktowego*....................................Adres e-mail*....................................
 „*” – Dane nieobowiązkowe - wnioskodawca nie musi ich podawać, choć ich podanie może ułatwić kontakt z wnioskodawcą w celu rozpatrzenia wniosku i załatwienia sprawy. 
OŚWIADCZENIE O WYRAŻENIU ZGODY NA PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
Na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a 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 (ogólne rozporządzenie      o ochronie danych) (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119 str. 1, z późn. zm.), wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez Prezydenta Miasta Suwałk w zakresie numeru telefonu, adresu mailowego, w celu przekazywania informacji związanych z prowadzonym postępowaniem oraz informacji związanych                                     z prowadzeniem sprzedaży napojów alkoholowych.  

……………………………………….………………
                        (podpis zarządcy sukcesyjnego)
Załączniki do wniosku:
□ 1. Dokument potwierdzający tytuł prawny do lokalu stanowiącego punkt sprzedaży napojów alkoholowych* 
□ 2. Zgoda właściciela, użytkownika, zarządcy lub administratora budynku, jeżeli punkt sprzedaży będzie zlokalizowany w budynku mieszkalnym wielorodzinnym*
□ 3. Decyzja właściwego państwowego inspektora sanitarnego o zatwierdzeniu zakładu,                      o której mowa w art. 65 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (Dz. U. z 2023 r. poz. 1448 z późn. zm.)* 
□ 4. Oświadczenie zarządcy sukcesyjnego, o którym mowa w art. 38 ust. 2 pkt 3 ustawy o zarządzie sukcesyjnym przedsiębiorstwem osoby fizycznej* 
□ - właściwe zaznaczyć „X”
* dokumenty, na podstawie których udzielono zezwolenia zmarłemu przedsiębiorcy 

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 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 (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. U. UE. L. z 2016 r. Nr 119 str. 1, z późn. zm.) oraz art. 2a ustawy z dnia 14 czerwca              1960 r. Kodeks postępowania administracyjnego informuję o zasadach przetwarzania Pani/Pana danych osobowych. 

1. Administratorem podanych przez Panią/Pana danych osobowych jest Urząd Miejski w Suwałkach reprezentowany przez Prezydenta Miasta Suwałk, ul. A. Mickiewicza 1, 16-400 Suwałki, tel. 87 562 80 00.
2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym można się kontaktować pod adresem iod@um.suwalki.pl.
3. [bookmark: _GoBack]Podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest ustawa z dnia 5 lipca 2018 r. o zarządzie sukcesyjnym przedsiębiorstwem osoby fizycznej i innych ułatwieniach związanych z sukcesją przedsiębiorstw (Dz. U. z 2021 r. poz. 170), ustawa z dnia 26 października 1982 r. o wychowaniu w trzeźwości
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 2151 z późn. zm.), ustawa z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców (Dz. U. z 2025 r. poz. 1480 z późn. zm.), ustawa z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postępowania administracyjnego (Dz. U. z 2025 r. poz. 1691) oraz wyrażona zgoda.
4. Celem przetwarzania Pani/Pana danych osobowych, zgodnie z art. 6 pkt 1 lit. c Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego, jest wypełnienie obowiązku prawnego ciążącego na Administratorze w związku
z rozpatrzeniem wniosku o potwierdzenie możliwości wykonania decyzji związanej z przedsiębiorstwem,
w tym zezwolenia na sprzedaż napojów alkoholowych, oraz dokonaniem czynności niezbędnych do wydania i realizacji rozstrzygnięcia w sprawie.
5. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji celu, dla którego zostały zebrane lub do odwołania zgody, gdy są przetwarzane na jej podstawie, a następnie przechowywane zgodnie z przepisami dotyczącymi archiwizacji (3 lata).
6. Pani/Pana dane mogą być udostępnione podmiotom upoważnionym na podstawie przepisów prawa 
i podmiotom przetwarzającym dane w imieniu Administratora.
7. Przysługuje Pani/Panu prawo dostępu do swoich danych osobowych, w określonych przypadkach – prawo              do żądania sprostowania danych, prawo do żądania usunięcia danych, prawo do żądania ograniczenia przetwarzania danych, prawo sprzeciwu wobec przetwarzania danych oraz prawo do przenoszenia danych.
8. W stosunku do danych przetwarzanych na podstawie zgody, przysługuje Pani/Panu prawo do cofnięcia                  w dowolnym momencie udzielonej zgody, przy czym cofnięcie zgody nie ma wpływu na zgodność z prawem dotychczasowego przetwarzania.
9. W przypadku nieprawidłowości przy przetwarzaniu Pani/Pana danych osobowych, przysługuje prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.  
10. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest obowiązkowe w zakresie określonym przepisami prawa, w pozostałych przypadkach podanie danych jest dobrowolne.   
11. Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane do państwa trzeciego lub organizacji międzynarodowej.
12. Pani/Pana dane osobowe nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.      
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