Załącznik do wniosku z dnia …….…………….…..… 


       



w sprawie: …………………………………….…….... 





Legnica, dnia   ………………………….…….

O Ś W I A D C Z E N I E

Ja/my niżej podpisana(-y)/i......………….……………....………… Nr PESEL: ……...…...…………… 

Adres zam.…..………………………………... ………………...……………………………………….

wyznaczam/my do zarządzania transportem …………..………….…………………………………..

        (imię i nazwisko)

Nr PESEL: ……...…...……………  zamieszkałą/ego ………..………………...……………………….
Posiadającą/ego certyfikat kompetencji zawodowych nr: ……………………z dnia …………….…….
Oświadczam(-my) jednocześnie, będąc uprzedzona/y/ni i świadoma/y/mi o odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych zeznań, stosownie do treści art. 233 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r. – kodeks karny, że ww. osoba spełnia następujące wymagania: 

a) posiada miejsce zamieszkania na terenie Wspólnoty;
b) jest uprawniony na mocy umowy do wykonywania zadań zarządzającego trans​portem 
w imieniu przedsiębiorcy, która określa zadania  wykonywane w sposób rzeczywisty i ciągły oraz precyzuje zakres obowiązków związanych z funkcją zarządzającego transportem; 
 (podstawa prawna:  Artykuł 4 ust. 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1071/2009 z dnia 21 października 2009 r. ustanawiające wspólne zasady dotyczące warunków wykonywania zawodu przewoźnika drogowego i uchylające dyrektywę Rady 96/26/WE. 

Zgodnie z art. 14 ustawy z dnia 6 września 2001 r. o transporcie drogowym, zobowiązuję/my się zgłaszać na piśmie organowi, który udzielił licencji wszelkie zmiany danych, o których mowa w art. 8 ww. ustawy, nie później niż w terminie 28 dni od dnia ich powstania.

Niniejsze oświadczenie zostało złożone na wniosek strony w postępowaniu administracyjnym                   o udzielenie licencji na wykonywanie krajowego transportu drogowego.

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









(czytelny/e podpis/y)
Informacja dodatkowa

Na drugiej stronie  zamieszczona jest klauzula informacyjna z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. 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) – RODO.

Klauzula informacyjna 

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 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 (dalej: RODO), informujemy, iż:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych przetwarzanych w Starostwie Powiatowym w Legnicy jest Starosta Legnicki  z siedzibą przy placu Słowiańskim 1, 59-220 Legnica, adres e-mail: starosta@powiat-legnicki.eu, tel.: 76/ 72-43-560.
2. Z Inspektorem Ochrony Danych (IOD) można się kontaktować poprzez adres e-mail: iod@powiat-legnicki.eu, tel.: 76/ 72-43-429 lub listownie na dane adresowe wskazane w pkt.1.

3. Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na administratorze zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. c) RODO, przetwarzanie jest niezbędne ze względów związanych z ważnym interesem publicznym zgodnie z art. 9 ust. 2 lit. g) RODO lub  do wykonania zadania realizowanego w interesie publicznym lub w ramach sprawowania władzy publicznej powierzonej administratorowi zgodnie z art.6 ust. 1 lit. e) RODO. Zadania realizowane są w oparciu o ustawę z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorządzie powiatowym oraz  inne regulacje prawne w zakresie: 

- wydania decyzji na podstawie ustawy o transporcie drogowym,

- postępowania administracyjnego,

- postępowania egzekucyjnego w administracji. 

4. W związku z przetwarzaniem danych w celach wskazanych powyżej, Pani/Pana dane osobowe mogą być udostępniane innym odbiorcom:

a) podmiotom upoważnionym na podstawie odpowiednich przepisów prawa;

b) podmiotom, które przetwarzają dane osobowe w imieniu Administratora, na podstawie zawartej umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych.

5. Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji odpowiedniego celu przetwarzania wskazanego w pkt 3, w tym również obowiązku archiwizacyjnego zgodnie z Rozporządzeniem Prezesa Rady Ministrów z 18 stycznia 2011 r. w sprawie instrukcji kancelaryjnej, jednolitych rzeczowych wykazów akt oraz instrukcji w sprawie organizacji i zakresu działania archiwów zakładowych. 

6. W związku z przetwarzaniem przez Administratora danych przysługuje Pani/Panu:

a) prawo dostępu do treści danych, 

b) prawo do sprostowania danych, 

c) prawo do ograniczenia przetwarzania danych.

7. Posiada Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego tj. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych.

8. W przypadku, w którym przetwarzanie Pani/Pana danych odbywa się na podstawie zgody (tj. art. 6 ust. 1 lit. a RODO), przysługuje Pani/Panu prawo do usunięcia danych, cofnięcia zgody w dowolnym momencie, bez wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem.

9. Podanie przez Panią/Pana danych osobowych jest warunkiem prowadzenia sprawy 
w Starostwie Powiatowym w Legnicy. Przy czym podanie danych jest:

a) obowiązkowe, jeżeli zostało to określone w przepisach prawa;

b) dobrowolne, jeżeli odbywa się na podstawie Pani/Pana zgody lub ma na celu zawarcie umowy. 

Konsekwencją niepodania danych będzie brak możliwości realizacji czynności urzędowych lub nie zawarcie umowy.

10. Pani/Pana dane nie będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany w tym również 
w formie profilowania.

                                                                                  …………………………………………………..
                                                                                             (czytelny podpis osoby fizycznej, której dane dotyczą)

Uwaga – formularz dokonania obowiązku informacyjnego dotyczy osób fizycznych (a nie np. firmy, przedsiębiorstwa – wpisany do CIGD ,stowarzyszenia, fundacji itp) – formularz obowiązuje od 25 maja 2018 r.
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