(data)

(nazwisko i imig)

PESEL.:
Numer telefonu: ...................
Wojewddzki Osrodek
Ruchu Drogowego
w Lodzi
Prosze¢ o zwrot niewykorzystanej optaty za egzamin na prawo jazdy kat. ........ccccvvviviiniininnnn , ktéry miat by¢
przeprowadzony w ....................... w kwocie ........... PLN (STOWNIE: ..cvvvieieviieieieieietecetee et )

(podac nazwe miejscowosci)

na rachunek bankowy numer:

Informacija dla klientow WORD w Yodzi
Administratorem Panstwa danych osobowych jest Wojewodzki Osrodek Ruchu Drogowego w Lodzi z siedziba 94-406 L6dz, ul. Nowy Jozefow 52, e-mail: info@word.lodz.pl.

Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych jest mozliwy droga elektroniczna, adres e-mail: iod@word.lodz.pl
Celem zbierania i przetwarzania danych jest zwrot wplaty dokonanej na konto Wojewodzkiego Osrodka Ruchu Drogowego w Lodzi.
Podanie danych jest dobrowolne, lecz niezbedne do dokonania zwrotu wplaty. W przypadku niepodania danych dokonanie zwrotu nie bedzie mozliwe.
Panstwa dane osobowe sg przechowywane przez Administratora przez okres niezbedny dla zwrotu wplaty i w celu wykonania innych czynno$ci powierzonych ustawami.
Administrator nie przekazuje Pafistwa danych osobowych podmiotom innym niz upowaznione do posiadania dostgpu do nich na podstawie obowigzujacych przepisow prawa
w zakresie dotyczacym celu przetwarzania danych.
7.  Administrator nie przekazuje Pafistwa danych do panstwa trzeciego ani do organizacji migdzynarodowych.
8. Maja Pafistwo prawo dostepu do swoich danych, ich sprostowania, przenoszenia i usuniecia, a takze prawo do ograniczenia przetwarzania danych — z zastrzezeniem, iz zakres
niniejszych uprawnien moze podlega¢ ograniczeniu stosowania do uregulowanego przepisami celu gromadzenia i przetwarzania danych.
9. W zwigzku z przetwarzaniem Panstwa danych osobowych przez Administratora przystuguje Panstwu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.
10. W oparciu o pafistwa dane osobowe nie beda podejmowane wobec pafistwa zautomatyzowane decyzje, w tym decyzje bedace wynikiem profilowania.

IR E NN

Zgodnie z art. 6 ust.1 lit. a og6lnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia 27 kwietnia 2016 r., wyrazam zgode
D na przetwarzanie moich wyzej podanych danych osobowych w celu dokonania zwrotu wplaty dokonanej na konto
Waojewodzkiego Osrodka Ruchu Drogowego w Lodzi lub ewentualnego kontaktu zwiazanego z przedmiotowym zwrotem.

(podpis wnioskodawcy)

Wypefnia Oddziat Obstugi Klienta

Z tytutu nie przystapienia do €gZaminU .........cceverieeiirrir e na kategorie ........cccc.... do zwrotu
ATz oA = a1 o o T PP PP nalezy sie
kwota .....ccoveeeennn. PLIN (SEOWNIEE ..t r e e s e e e e e e e e e e e e e e e e e e r e e e e snn s s s

(aata i podpis pracownika Oddziatu Obstugi Klienta)

Sprawdzono pod wzgledem merytorycznym:

(data i podpis Kierownika Oddziatu Egzaminowania lub innej upowaznionej osoby)

Wypetnia DOF lub DOF1 - DOF3

Kwota .....ccveeeeeeeenn PLN wptyneta do kasy/na konto bankowe .................ccceveeeeveeevvcereane..
W ANiU o i nie byta zwrécona Wnioskodawcy.

(data i podpis upowaznionego pracownika DOF)



