Whniosek o wygasniecie zezwolenia na wykonywanie regularnych lub
Z regularnych specjalnych przewozow oséb w krajowym transporcie

Racibérz drogowym
1217

Dane organu

Prezydent Miasta Racibérz, ul. Kréla Stefana Batorego 6, 47-400 Racibérz

Dane wnioskodawcy

Oznaczenie przedsiebiorcy

Informacja o
wpisie do CEIDG
lub numer KRS

NIP

Telefon!

Siedziba i adres przedsiebiorcy

Ulica
Numer domu Numer lokalu
Kod pocztowy Miejscowoéé

Dane petnomocnika

L. (imie i nazwisko, adres zamieszkania)
Tres$¢ wniosku

Zwracam sie o wydanie decyzji w sprawie wygasniecia z dniem

zezwolenia nr na wykonanie na terenie miasta Racibérz:

|:| regularnych przewozéw oséb w krajowym transporcie drogowym
|:| regularnych specjalnych przewozéw oséb w krajowym transporcie drogowym

Przyczyna wygasniecia zezwolenia jest:

[ ] zrzeczenie sie zezwolenia
[] uptyw terminu okreslonego w zezwoleniu
likwidacja albo postanowienie o ogtoszeniu upadtosci przedsiebiorcy, ktéremu

|:| zostato udzielone, chyba, ze zachodzg okolicznosci okreslone w art. 13 ust.2 ustawy o
transporcie drogowym

1 Podanie numeru telefonu nie jest obowigzkowe. Podajac numer telefonu wyraza Pan/Pani zgode na jego przetwarzanie celem
zapewnienia szybkiej i sprawnej komunikacji zwigzanej z realizacjg ztozonego wniosku. Wiem, ze ztozenie tej zgody jest
dobrowolne i mam prawo jej wycofania w kazdym momencie, a numer telefonu nie bedzie udostepniony innym odbiorcom
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wydane wobec przedsiebiorcy prawomocne orzeczenie zakazujgce wykonywania
[ ] dziatalnosci gospodarczej w zakresie transportu drogowego lub orzeczenie
zakazujgce wykonywanie zawodu przewoznika drogowego

Sposéb odbioru gotowego dokumentu

[] osobiscie [] poczta

Optata skarbowa

10 zt. za wygasniecie zezwolenia (ptatne przy sktadaniu wniosku)

Data wypetnienia wniosku

Klauzula informacyjna RODO podpis

Stosownie do art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (EU) 2016/679z 27.04.2016 r. w sprawie
ochrony 0séb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. U. UE. L. Nr 119 poz. 1 z 2016 r.) - dalej RODO:

1. Administratorem Pana/Pani danych osobowych jest Prezydent Miasta Racibdrz ul. Kréla Stefana Batorego 6,
47-400 Raciborz, obywatelski@um.raciborz.pl, tel. 32 7550613.

2. Dane kontaktowe inspektora ochrony danych to iodo@um.raciborz.pl.

Celem przetwarzania Pana/Pani danych osobowych jest realizacja sprawy zwigzanej z wygasnieciem
zezwolenia na wykonywanie regularnych lub regularnych specjalnych przewozéw oséb w krajowym
transporcie drogowym.

4. Podstawg prawng przetwarzania danych osobowych jest zgoda na przetwarzanie danych osobowych (art. 6
ust. 1 lit. a RODO) - dotyczy zgody na przetwarzanie numeru telefonu oraz wypetnienie obowigzku
wynikajgcego z przepisu prawa (art 6 ust. 1 lit. c RODO) — tj. ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o transporcie
drogowym, ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. - Kodeks postepowania administracyjnego.

5. Na podstawie obowigzujacych przepisdéw prawa, jesli bedzie to konieczne, Pana/Pani dane beda udostepniane
innym administratorom oraz osobom upowaznionym do przetwarzania danych osobowych, ktére musza miec
dostep do danych, aby wykonywa¢ swoje obowigzki. Wymienieni odbiorcy danych zostang zobowigzani do
zachowania danych osobowych w poufnosci w procesie ich przetwarzania.

Pana/Pani dane osobowe nie bedg przekazywane do panistwa trzeciego.
7. Dane osobowe bedg przechowywane:

1) przez okres waznosci zezwolenia,

2) po wygasnieciu lub cofnieciu zezwolenia przez okres 5 lat.

8. W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych przystuguje Panu/Pani prawo do:

1) zadania dostepu do danych dotyczacych osoby, ktérej dotycza,

2) sprostowania danych osobowych,

3) zadania usuniecia danych osobowych,

4) zadania ograniczenia przetwarzania,

5) whniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania,

6) cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktdrego
dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem,

7) whniesienia skargi do organu nadzorczego.

9. Podanie przez Pana/Panig danych osobowych jest wymogiem ustawowym. Konsekwencjg ich niedopetnienia
bedzie brak mozliwosci realizacji sprawy.

10. Pana/Pani dane nie bedg przetwarzane dla zautomatyzowanego podejmowania decyzji, nie bedg podlegaty

profilowaniu.

Zapoznatem/am sie z powyzszg informacjg

podpis
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Adnotacje urzedowe

Pobrano optate skarbowg w wysokosci

Data wptaty Numer pokwitowania
Nr rachunku bankowego: MIASTO RACIBORZ 78 1050 1070 1000 0004 0003 3692
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