Legnica, dnia ..................................................
..............................................................


     (imię i nazwisko)
..............................................................

              (adres do korespondencji)
..............................................................


 (numer ewidencyjny instruktora)

                                                                             Starostwo Powiatowe

                                                                                    Wydział Komunikacji i Transportu Drogowego
                                                                                    w Legnicy


Proszę o przedłużenie/wymianę\*  legitymacji instruktora ze względu na: 

……………………………………………………………………………………………………………………...

Do wniosku załączam\*:

1) orzeczenie badań lekarskich,

2) orzeczenie badań psychologicznych,  
3) …………………………………………………………………………………………...

Oświadczam jednocześnie zgodnie ze stanem faktycznym i ze świadomością odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 233 KK za składanie niezgodnych z prawdą danych, że nie byłem/am\*  skazany prawomocnym wyrokiem sądu (art. 33 ust.1 pkt 8 ustawy o kierujących pojazdami) za:

a) przestępstwo przeciwko bezpieczeństwu w komunikacji,

b) przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowej lub osobistej,

c) przestępstwo przeciwko wiarygodności dokumentów,

d) prowadzenie pojazdu w stanie po użyciu alkoholu lub w stanie po użyciu innego podobnie działającego środka,

e) przestępstwo umyślne przeciwko życiu i zdrowiu,

f) przestępstwo przeciwko wolności seksualnej i obyczajności.
O wszelkich zmianach niezwłocznie powiadomię organ wydający legitymację instruktora.

Informuję, że czynności instruktora wykonuję w następującym ośrodku szkolenia:

…………………….…………………………………………………………………………………………………
                                                                                                                           ...........................................










(czytelny podpis)

 Adnotacje urzędowe:

W dniu ......................... przedłużono/wydano legitymację instruktora druk nr ..................................
ustalając termin jej ważności do dnia ................................. .

Opłatę w kwocie 50,00 zł za wpis do ewidencji\* wniesiono do kasy Starostwa Powiatowego w Legnicy - kwit nr ................................................. z dnia 
lub na rachunek Starostwa Powiatowego w Legnicy VELO BANK S.A.  nr 31 1020 5226 0000 6002 0802 3360
Podstawa prawna opłat:

1. Rozporządzenie Ministra Infrastruktury z dnia 25 czerwca 2019r. w sprawie uzyskiwania uprawnień przez instruktorów i wykładowców, opłat oraz wzorów dokumentów stosowanych w tych sprawach, a także stawek wynagrodzenia członków komisji 
2.Ustawa z dnia 16.11.2006r. o opłacie skarbowej za pełnomocnictwo 17,-zł.
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

POTWIERDZENIE ODBIORU:

Otrzymałe/am wyżej wymienioną legitymację:

Legnica, dnia................................




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











(czytelny podpis)
\* - niepotrzebne skreślić
Informacja dodatkowa

Na trzeciej 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.
