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(miejscowos¢, data)
OSWIADCZENIE

Ja, nize] POAPISANA/Y.cieireieriuirireonisacersscnssssnssssasssnssssssessan PESEL.ciiiiiiiiiiiiiiiinininann,

bedac rodzicem/ opiekunem prawnym*

(imig¢ i nazwisko osoby rozpoczynajacej szkolenie )

[1** wyrazam zgode¢ na rozpoczecie szkolenia i uzyskanie prawa jazdy w zakresie kategorii
AM, Al, Bl, T*** przez moja corke/mojego syna/mojq podopiecznag/mojego podopiecznego *

(zgodnie z art. 11 ust. 2 i art. 21 ust. 2 ustawy z dnia 5 stycznia 2011 r. o kierujacych pojazdami)

L1 ** wyrazam zgode na rozpoczecia szkolenia w zakresie Kategorii .......eeeveeeeenne
(zgodnie z art. 21 ust. 2 ustawy z dnia 5 stycznia 2011 r. o kierujacych pojazdami)

przez moja corke/mojego syna/moja podopieczna/mojego podopiecznego *

Jednocze$nie o§wiadczam, ze zostalem/am poinformowany o tym, ze:

1) administratorem moich danych osobowych jest Starosta Wschowski z siedzibg we Wschowie, przy
PL. Kosynierow lc (e-mail: powiat@wschowa.com.pl, tel. 65 540 48 00);

2) osobg do kontaktu w sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych jest Inspektor Ochrony Danych (tel.
65 540 57 46, )

3) moje dane osobowe przetwarzane beda w celu spetlnienia obowigzku wynikajacego z przepiséw ustawy z dnia
5 stycznia 2011 r. o kierujacych pojazdami (zgoda rodzica lub opiekuna prawnego osoby, ktora nie ukonczyta 18
lat wymagana jest do uzyskania uprawnien do prowadzenia pojazdéw/rozpoczecia szkolenia);

4) moje dane osobowe bedg przechowywane do czasu sporzgdzenia aktu zgonu lub otrzymania przez Staroste
Wschowskiego informacji o zgonie osoby co do ktoérej wyrazam zgode lub do czasu przekazania jej akt
ewidencyjnych do innego urzgdu w przypadku zmiany miejsca zamieszkania;

5) posiadam prawo dostepu do tre$ci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia przetwarzania;

6) mam prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych gdy uznam, ze przetwarzanie
moich danych osobowych narusza przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych osobowych z dnia
27 kwietnia 2016 r.;

7)  podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Jestem zobowigzany/a do ich podania a konsekwencja
niepodania danych osobowych bedzie niewydanie uprawnien do kierowania pojazdami osobie co do ktorej
wyrazam zgode.

(czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego*)

* niewlasciwe skresli¢

** nalezy zaznaczy¢ odpowiednie pole znakiem ,,x”

*** nalezy zakresli¢ wlasciwg kategori¢




