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FORMUALRZ ZGLOSZENIOWY
na warsztaty doskonalenia zawodowego egzaminatoréw

w Wojewddzkim Osrodku Ruchu Drogowego w Kaliszu

1. Nazwisko i imie egzaminatora ..............coiiiiiiiii i e

merpeser LLILILILILILILILILIL

N

4. Telefon kontakKtowy ..........ccccocviiiiiiiiiiniinn,
5. Numer egzaminatora W eWidencCji ..........cooeeiiiiiiiiiiiiiiiie e

6. Zakres posiadanych uprawnien do egzaminowania kandydatéw na kierowcéw (z decyz;ji)

7. Do realizacji zajeC praktycznych wskazuje kategorie* .........

*) prosze podac tylko jedng kategorie uprawnien do egzaminowania z posiadanych, zgodnie z § 45 ust. 4
rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z dnia 28 czerwca 2019 r. w sprawie egzaminowania oséb ubiegajacych sie o uprawnienia do
kierowania pojazdami, szkolenia, egzaminowania i uzyskiwania uprawnien przez egzaminatoréw oraz wzoréw dokumentéw stosowanych
w tych sprawach (Dz.U. 2019 poz. 1206).

8. Numer konta bankoWego™ ... e

**) prosze wpisa¢ numer konta bankowego, na ktéry zostang zwrécone pienigdze w przypadku odstapienia od organizacji warsztatow

Zgodnie z art.13 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE, zwane dalej RODO, informujemy:

1. Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Wojewddzki Osrodek Ruchu Drogowego w Kaliszu z siedzibg przy ul. Braci Niemojowskich 3-5 62-800 Kalisz..

2. Kontakt z inspektorem danych osobowych : krzysztof.niedzwiedzki@word.kalisz.pl

3. Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednak niezbedne do wykonania w/w ustugi szkolenia.

4. Dane sa przetwarzane w celu realizacji ustugi szkolenia na podstawie art.6 ust.1 lit.c) RODO, tzn. przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego cigzgcego na
administratorze, oraz realizacji funkcji nadzoru, rozliczenia i archiwizacji.

5. Odbiorcami Pana/Pani danych osobowych sg podmioty uprawnione do ich uzyskania na podstawie przepiséw prawa, podmioty/komoérki uczestniczace w organizacji kursu,
podmioty $wiadczgce ustugi archiwizacyjne i utylizacyjne.

6. Pan/Pani posiada prawo dostgpu do tresci danych osobowych, prawo ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia przetwarzania, prawo do wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo do cofnigcia zgody w dowolnym momencie oraz prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego.

7. Szczegdtowe informacje na temat ochrony danych osobowych dostepne sg w siedzibie WORD Kalisz i na stronie internetowej: www.word.kalisz.pl

W zatgczeniu:
potwierdzenie wniesienia opfaty,
* kserokopia zaswiadczenia potwierdzajacego wpis do ewidencji egzaminatoréw.

Data i podpis

Wojewddzki Osrodek Ruchu Drogowego w Kaliszu
ul. Braci Niemojowskich 3-5; 62-800 Kalisz
tel./fax sekretariat 62 766 75 08; tel. BOK 62 766 86 66; tel. ODT] 62 766 75 09 w. 41
www.word.kalisz.pl; mail: sekretariat@word.kalisz.pl



